Google 



This is a digital copy of a book that was preserved for generations on Hbrary shelves before it was carefully scanned by Google as part of a project 

to make the world's books discoverable online. 

It has survived long enough for the copyright to expire and the book to enter the public domain. A public domain book is one that was never subject 

to copyright or whose legal copyright term has expired. Whether a book is in the public domain may vary country to country. Public domain books 

are our gateways to the past, representing a wealth of history, culture and knowledge that's often difficult to discover. 

Marks, notations and other maiginalia present in the original volume will appear in this file - a reminder of this book's long journey from the 

publisher to a library and finally to you. 

Usage guidelines 

Google is proud to partner with libraries to digitize public domain materials and make them widely accessible. Public domain books belong to the 
public and we are merely their custodians. Nevertheless, this work is expensive, so in order to keep providing this resource, we liave taken steps to 
prevent abuse by commercial parties, including placing technical restrictions on automated querying. 
We also ask that you: 

+ Make non-commercial use of the files We designed Google Book Search for use by individuals, and we request that you use these files for 
personal, non-commercial purposes. 

+ Refrain fivm automated querying Do not send automated queries of any sort to Google's system: If you are conducting research on machine 
translation, optical character recognition or other areas where access to a large amount of text is helpful, please contact us. We encourage the 
use of public domain materials for these purposes and may be able to help. 

+ Maintain attributionTht GoogXt "watermark" you see on each file is essential for informing people about this project and helping them find 
additional materials through Google Book Search. Please do not remove it. 

+ Keep it legal Whatever your use, remember that you are responsible for ensuring that what you are doing is legal. Do not assume that just 
because we believe a book is in the public domain for users in the United States, that the work is also in the public domain for users in other 
countries. Whether a book is still in copyright varies from country to country, and we can't offer guidance on whether any specific use of 
any specific book is allowed. Please do not assume that a book's appearance in Google Book Search means it can be used in any manner 
anywhere in the world. Copyright infringement liabili^ can be quite severe. 

About Google Book Search 

Google's mission is to organize the world's information and to make it universally accessible and useful. Google Book Search helps readers 
discover the world's books while helping authors and publishers reach new audiences. You can search through the full text of this book on the web 

at |http : //books . google . com/| 



Google 



Esta e uma copia digital de um livro que foi preservado por gera^oes em prateleiras de bibliotecas ate ser cuidadosamente digitalizado 

pelo Google, como parte de um projeto que visa dispoiiibilizar livros do mundo todo na Internet. 

livro sobreviveu tempo suficiente para que os direitos autorais expirassem e ele se tornasse entao parte do dominio publico. Um livro 

de dominio publico e aquele que nunca esteve sujeito a direitos autorais ou cujos direitos autorais expiraram. A condi^ao de dominio 

publico de um livro pode variar de pais para pais. Os livros de dominio publico sac as nossas portas de acesso ao passado e representam 

uma grande riqueza hist6rica, cultural e de conhecimentos, nonnalmente dificeis de serem descobertos. 

As marcas, observances e outras notas nas margens do volume original aparecerao neste arquivo um reflexo da longa Jornada pela qiial 

o livro passou: do editor h biblioteca, e finalmente atfe voce. 



Diretrizes de uso 

Google se orgulha de realizar parcerias com bibliotecas para digitalizar materiais de dominio publico e torna-los amplamente acesslveis, 
Os livros de dominio publico pertencem ao publico, e nos meramente os preservamos. No entanto, esse trabalho e dispendioso; sendo 
assim, para continuar a oferecer este recurso, formulamos algumas etapas visando evitar o abuso por partes comerciais, incluindo o 
estabelecimento de restri^oes t^cnicas nas consultas automatizadas. 
Pedimos que voc^: 

• Faga somente uso nao coniorcial dos arquivos. 

A Pesquisa de Livros do Google foi projetada pjira o uso individual, e nos solicitamos que vocS use estes arquivos para fins 
pessoais e nao comerciais. 

• Evite consultas automatizadas. 

Nao envie consultas automatizadas de qualquer especie ao sistema do Google. Se voc6 estiver realizando pesquisas sobre tradugao 
automatica, reconhecimento otico de caracteres ou outras areas para as quEus o acesso a uma grande quaiitidade de texto for litil, 
entre em contato conosco. Incentivamos o uso de materiais de dominio publico para esses fins e talvez possamos ajudar. 

• Mantenha a atribuigao. 

A "marca d&gua" que voc^ v§ em cada um dos arquivos 6 csscncial para inforniar aa possoas sobrc ostc projoto c ajudA-las a 
cncontrar outros materiais atrav^s da Pesquisa de Livros do Google. Nao a rcmova. 

• Mantenha os padroes legais. 

Independentemente do que voc& usar, tenha em mente que 6 respons&vel por garantir que o que est& fazendo esteja dentro da lei. 
Nao presuma que, so porque acreditamos que um livro e de dominio publico para os usuarios dos Estados Unidos, a obra sera de 
dominio publico para usuarios de outros paises. A condigao dos direitos autorais de um livro varia de pais para pais, e nos nao 
podemos oferecer orientagao sobre a permissao ou nao de determinado uso de um livro em especifico. Lembramos que o fato de 
o livro aparecer na Pesquisa de Livros do Google nao signiflca que ele pode ser usado de qualquer maneira em qualquer lugar do 
mundo. As consequSncias pela viola^ao de direitos autorais podem ser graves. 

Sobre a Pesquisa de Livros do Google 

A missao do Google ^ organizar as informagocs dc todo o mundo c torn4-las utcis c accssivcis. A Pesquisa dc Livros do Google ajuda 
OS leitores a descobrir livros do mundo todo ao m esmo tempo em que ajuda os autores e editores a alcan^ar novos piiblicos. Voce pode 
pesquisar o texto integral deste livro na web, em |http : //books . google . com/| 



•< 






PROVINGIA DE MOGAMBIQUE 

COUPHEHENDKNOO DIVEfiSAS NOTICIAS 



SOBHEA ToPOeBAPHIA, MeTEOROLOOIA, pAIUOLtlGtA E TheRAPEUTFCA; 

a eCADRO DE %l 



Lallemant Freres, Typ. Lisboa 

FORNECEDORF.S DA CASA DE BKAGANCA 

6, Rua do TTiesouro Velho, 6 



^?^v^ 



^■•>^/;-s: 






^ 







que da entrada ao porto. Urn bra^b de mar, irrom- 
pendo pela terra dentro na direc^ao ONO., f6rma 
entre a iiha e o continente uma ampla bahia, cuja 
maior largura mede, pouco mais ou menos, 6 milhas. 
N'esta bahia, em que vem lan^ar-se os rios do Mos- 
suril e Ampapa, encontram as embarcagoes de qual- 
quer lote, em quasi todas as estates do anno, espa- 
90SO e seguro fundeadouro. 

A extremidade SO. fica separada da terra firme, 
na ponta de Sancul, por outro canal, que so permitte 
a entrada a pequenas embarca^oes. 

Acha-se pois a ilha d entrada da bahia que Ihe 
serve de porto, e quasi a igual distancia das duas 
pontas da Cabaceira e Sancui, que distam entre si 
5 V* milhas approximadamente. 

Tirando-se uma linha recta entre estas duas pon- 
tas, reconhece-se que a ilha fica na direc9ao d'ellas 
e um pouco para a sua parte interna ou continental. 
^ A6 mar da ilha, tambem na direc9ao NE. e SO., 
veem-se as ilhas de Sete Paus, de S. Jorge ou G6a, 
e de S. Thiago ou Sena. 

Ao norte da segunda corre o canal grande de 
I que fallamos, e entre a segunda e a terceira passa o 
canal do sul, que apenas dd passagens a embarca- 
9des que demandam pouca agua. Da ilha de Sena ao 
continente, na ponta de Sancui, estende-se um vasto 
banco de coral. Tpdas aquellas ilhas sao cercadas 
de bancos de igual natureza, os quaes nas vasantes 
ficam ihteiramente descobertos, deixando veras mais 
ou menos grossas camadas de areia que n'elles assen- 



tam. Nas grandes mar^s as aguas elevam-se mais de 

A iiha de Goa esta distante da de Mozambique 
cerca de 3 milhas, e a de Sena quasi 4. 

No continente fronteiro A ilha de Mozambique ha 
varias povoa^oes: Cabaceira Grande, Cabaceira Pe- 

« 

quena, Mapeta, Mossuril, Apaga^fogo, Lumbo e San- 

 

cul, cercadas de extensos e copados palmares, poma- 
res, marigaes, etc., e habitadas por indigenas, asiaticos 
e poucos europeus. Sao ellas que abastecem de co- 
mestiveis a capital, e por isso se veem frequentemente 
cruzando o porto durante o dia pequenas embarca- 
96es. 

Assim no Mossuril, onde o governador tem uma 
residencia e um grande palmar, como na Cabaceira, 
que communica com aquelle ponto por uma bella 
estrada, ha bons e elegantes edificios, e tambem em 
outras povoazoes se encontram machambas ^, que per- 
tencem aos moradores da cidade. 

Todo o continente fronteiro d ilha, e ate a grande 
distancia pelo interior, e, mais ou menos, baixo e 
cortado por immensa quantidade de languas V as praias 
sao extensissimas e na vasante ficam descobertas e 
expostas, por muito tempo, & aczao do sol ; em alguns 
logares, mormente em face da cidade, o espraiamento 
attinge cerca de 2 niilhas. 



. * oMachambas sao tractos de terreno no continente, com palmares e 
cajueiros. 

2 Languofi ou terrenos baixos e alagadi^os, que nas grandes mards 
estao cobertos de agua salgada. 



A ilha de Mo9anibique e tambem baixa; o seu 
ponto mais elevado, perto da extremidade SO. a que 
chamam T^nta da ilha, onde o terreno e mais irre- 
gular, tern, quando muito, 8 metres de eleva9ao so- 
bre o nivel do mar. 

O solo e de base calcarea e acha*se em parte 
coberto de areia ou de terra vegetal, em parte des- 
coberto formando rochas escuras e extensas, parecendo 
ter a estructura schistosa ou laminar. 

Na ponta SO. da ilha notam-se grandes escaya- 
96es ^, produzidas pela extrac9ao de pedra destinada 
a prepara9ao da cal. 

A vegeta9ao, que podia ser bastante extensa na 
ilha, e muito limitada; o que se deve attribuir ao 
desleixo ou d falta de perfeito conhecimento da im- 
portancia hygienica da arborisa9ao. No interior da 
cidade algumas pra9as e largos acham-se desprovidos 
de arvoredo *. 

Fora da cidade, ao norte, no campo de S. Gabriel, 
que occupa toda a largura da ilha, e tem em com- 
primento quasi o dobro da largura, veem-se algumas 
arvores formando a rua que conduz d pra9a de S. Se- 
bastiao no extremo nordeste; no sul, na T^onta da ilha ha 

1 All nas grandes mares, vem, por infiltra^ao, a agua do mar mistu- 
rar-se com a das chuvas. — A. J. Faria Lsf l, facultativo naval. *J^elatorio 
datado de 25 de abril de i86g. 

2 Ha na cidade dois largos principaes : urn d'elles, omado de arvores 
que nao despem as folhas todo o anno, e que servia de mercado publico, 
a que ali chamam basar, tem no centro o pelourinho; no outro ergue-se 
um obelisco que, no anno de 1826, erigiram os moradores da cidade em 
tributo de gratidao ao sr. D. JoSo VI. — F. M. Boroallo^ Ensaios sobre 
a estatistica de Mozambique publicados em 1859. 



tambeni' algum arvoredo copado, ijue forma uma 
bonita e extensa rua, estando o resto do terreno, de 
ambos os lados, povoado de coqueiros, palmeiras e 
outras arvores. Esta parte da ilha serve actualmente de 
passeio; acha-se despovoada, encontrando-se apenas 
alguma cubata de pretos. Os habitantes da ilha po- 
deriam viver liienos accumulados, abrindo ali largas 
e extensas ruas e construindo casas. . 

Nao ha fontes na cidade; para supprir esta falta, 
a maior parte das casas sao providas de cisternas 
que servem de depositos das aguas colhidas nos ter- 
ra^os, durante a esta^ao das chuvas. E d^esta agua 
que se abastecem, nao so a maioria dos habitantes, 
como OS navios fundeados no porto. As cisternas 
mais notaveis, por terem maior capacidade, e por 
serem melhor e mais solidamente construidas, sao as 
da pra^a de S. Sebastiao, que p6de conter cerca de 
vinte e duas mil pipas de agua, a da junta de fa- 
zenda, a do palacio do governo, a do forte de S. Lou- 
ren9o e a do hospital; ha tambem algumas 'cisternas 
particulares, . mas de somenos importancia. 

A agua contida n'estes depositos e limpida e 
saborosa, e tem as qualidades que se requerem para 
que seja potavel. 

Em varios pontos da ilha ha pofos, cuja agua 
serve para bebida do gado, para lavagens e outros 
misteres; usam d^ella para bebida alguns dos habi- 
tantes mais indigentes. 

Ha na cidade grande numero de casas habitadas 
por banianes, parses, batids e mouros; quasi todas 
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est^o em mds ' condi96es hygienicaS) sendo baixas, 
mal ventiladas e geralmente pouco claras; a immun- 
dicie negreja n'ellas por toda a parte; sao despejadas 
e lavadas na sua totalidade somente nas vesperas 
das festas annuaes dos seus moradores, de cuja hy- 
giene se pode bem ajuizar d vista de taea habitafoes. 

As ruas sSo em geral estreitas, tortuosas e incom- 
modas para quem anda a pe. Consta-me que vao 
ser cal9adas. 

As portas da cidade e para o lado do sui, acha-se 
a povoa9ao dos pretos missangas, constando de ca- 
banas, cujas paredes sao, na maior parte, formadas 
por estacas guarnecidas de argamassa, e cobertas de 
paiha : estas casas estao muito juntas e muito im- 
mundas; d?ntro d'elias vivem os seus babitantes jun- 
tamente com varios animaes domesticos: caes, gatos, 
porcos, gallinhas, cabras, vaccas, etc. Os quintaes 
d'estas e d'outras habita^oes acham-se tambem em 
pessimas condi96es hygienicas. 

No c!ampo de S.- Gabriel ha o ba^ar^ onde alguns 
pretos vendem peixe frito em azeite de coco, comes- 
tivei que nem sempre se acha em bom estado de 
conserva^ao, bolos de farinha de arroz fermentada 
{mocates), que se deterioram passadas poucas horas, 
c fructos, na maior parte, em incompleto, ou em 
niais que compieto, estado de maturagao etc., etc. 

No sitio denominado o Celleiro encontra-se outre 
Ifa^ar^ destinado d venda de peixe frito e do que 
chamam fresco, embora algumas vezes esteja aherado. 

Nao tern a cidade um mercado geral, onde se 



vendam diariamente fructos, hortali9as^ ca9a, peixe, 
pao e mais generos de consumo. 

O antigo convento de S. Joto de Deus, cons- 
truido em lySi, serve, ha ]& muitos annos, de hos- 
pital militar e civil. Este hospital revela haver sido 
edificado com outro destino, pois nSo tem as condi- 
96es que actualmente se julgam indispensaveis em 
estabelecimentos de igual natureza ^ 

A cadeia publica precisa ser muito melhorada, em 
conformidade com as prescripffies hygienicas. 

O cemiterio nao nos parece que esteja no sitio 
mais apropriado, pois se acha na parte habitada da 
ilha «. 

Na ponta NE. da ilha ergue-se, como gloriosp 



1 O convento de S. Joao de Deus estd fundado em rocha, em logar 
sadio, lavado de ventos, sobranceiro a uma espa90sa pra^a intitulada de 
S. Joao, mas em tudo o mais era obra acanhada e mal repartida. No 
anno de 1826 melhorou-se quanto cabia nos limites do edificio, com en- 
fermarias separadas, uma para os officiaes inferiores, outra para os de 
patente. Ha all duas salas bem arejadas para os convalescentes, casas de 
botica com sua porta independente para a rua e communica9ao pelo 
interior, armazens de deposito e conservacao dos medicamemos, e dois 
quintaes que servem de logradouro aos convalescente^ para espairecerem. 
Tem este hospital duzentas camas e capacidade para muito maior nu> 
mero ; andam sempre limpas e fartas de roupa ; e bem administrado de 
agua, por haver dentro uma grande cistema e nao o e menos de luzes e 
bons alimentos, nao faltando nada para boa cura e.gasalhado dos enfer- 
mos. r- Sebastiao Xavier BtOTELHO, Memoria estatistica sobr^ os dominios 
Portugueses na Africa oriental^ publicada em i835. 

* O cemiterio da Saude, (de Nossa Senhora da Saude) que existia 
na proximidade do hospital, e nao longe de muitos edificios da cidade, 
desde muito tempo reputado incapaz para o fim a que se destinava, foi 
finalmente fechado em fevereiro ultimo durante a epidemia de cholera* 
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monumento de outras eras, a notavel fortaleza de 
S. Sebastiao, que ali fizera construir D. Joao de 
Castro ; dentro d'ella existem os quarteis * da tropa 
da guarni9ao da cidade que, em tempos nao mui 
remotos, se alojdra em parte do convento de S, Joao 
de Deus. 

Nao nos foi possivel obter a estatistica da popu- 
la9ao da cidade; suppomos que de ha muito se nao 
faz o respectivo recenseamento *. • 



O novo cemiterio provisorio, no lado oriental da ilhd, fica ainda muito 
proximo das habita96es,e impedindooprogressivo augmento das construe- 
^oes n'aquella direc^ao. O terreno proximo ao forte de Santo Antonio, 
que tambem jd foi indicado para cemiterio, 6 em parte alagadi^o nas 
grandes mar^s, e em parte assenta sobre pedra calcarea; julgo-o por isso 
improprio; resta a extremidade sul da iiha, aonde se comegou >^n*outro 
tempo a construir um cemiterio. Creio que continuando ali as excavagoes 
para se extrahir maior por^ao de pedra calcarea, substituindo esta por 
terra e areia, e rebaixando os muros que sao demasiado altos, obter-se>ia 
um cemiterio melhor que o actual, afastado quanto possivel das habita- 
^oes e com sufficiente espa9o para que as exhuma^oes e novos enterra- 
mentos se fizessem somente passados cinco ou seis annos. — Faria Leal 
floe, cit,J, 

^ Serios motivos devem ter obrigado a construir ali os quarteis; ou- 
tros talvez nao menos ponderosos obrigaram a conservar-lhes o seu an- 
tigo destino. As casemas, postoque espa90sas, devem ser uma das causas 
predisponentes, e talvez occasionaes das febres de accesso graves e das 
dysenterias que todos os ' annos dizimam a guamicao, porque o calor 
humido e geralmente considerado como uma das causas mais energicas 
das dysenterias, e at^ muito bons medicos entendem que por si s6 p6de 
produzir fel^res graves. Ora as casemas, cujas paredes posteriores sao 
formadas pelas muralhas da pra^a, por onde se infiltra a agua das cbuvas, 
transudam humidade ; e porque somente t^em portas e janellas para o 
lado da pra^a, sendo a sua exposi^ao geralmente a leste, ficam privadas 
de ventila^ao e de renovacao do ar, quando os ventos sopram do qua- 
drante de oeste. — Faria Leal (loc cit.J, 

* Os mesticos, os negros, creoulos e cafres formam o grosso da po- 
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A dilatada praia arehosa que cerca a ilha fica na 
vasante, durante muitas horas, descoberta e em grande 
extensao cheia de detritos organicos, animaes e ve- 
getaes, expostos ^ aos raios ardentes do sol ; parte 
d'estes detritos sao provenientes dos despejos que os 
moradores da cidade ali effectuaram, nao s6 de noite, 
mas ainda a qualquer hora do dia ^ 

As excava96es feitas para a extrac9ao da pedra 

pula^ao. 6 muito reduzido o numero dos portuguezes da Europa ; con- 
sistindo em grande parte nos soldados da guami^ao, de que se nao p6de 
dar coma certa, por depender da quantidade de degradados e officiaes 
que para ali vao annualmente em cada mon^ao. Ha tambem muitos mou- 
ros nascidos na terra, com domicilio e familia, Cifra-se o resto da povoa- 
9ao, e nao 6 pequeno, em gente estrangeira e avulsa, que vem ali mer- 
cad^jar, da qual permahecem uns temporariamente com patrimonio de 
predios urbanos e lojas de commercio, e sao estes os baneanes ; outros, 
sem patrimonio senao a sua industria, e vem a ser os gentios de Diu e 
DamSo, que professani os officios mechan^cos; nas mon96es annuaes, os 
adventicios vem d'estas duas terras e da costa de Guzarate e Cambaia e 
voltam com ellas. De mais d'estes, ha grande copia de arabios de Mas- 
cate, Zanzibar, Quiloa, Mombasa, Madagascar e ilhas de Comoro, que 
giram em traiico aturado de' commercio, mas que residem em Mo9ambi- 
que grande parte do anno. 

Ha na cidade i3o fogos habitados por 357 christaos, dos quaes os 
brancos do sexo masculino sao 90 e do feminino io5 ; mesti90s 89, mu- 
Iheres 91, negros 9 e negras 25. 

Alem d'estes ha os officiaes europeus e os soldados brancos da 
guami^ao que nunca tem conta certa; mas que delta, anno por outro, a 
200 pessoas. A mais tropa s§o naturaes da terra, mouros, cafres e mesti- 

', 90s, cujo numero deve juntar-se para completar a povoa9ao da terra. Os 
escravos existentes na cidade e granjas na terra firme sobem a cima 

^ de 5:ooo de ambos os sexos e de todas as idades. — Botelho floe. cit,). 

*^ Segundo um calculo approximado continha a cidade em i852 uns 

^ 3oo predios, f6ra as palhotas, e era habitada por 120 europeus, 240 mou- 

''' ros, 25 batids, 60 baneanes, 12 parses e 6:000 negros, entre livres e escra- 

1*^ vos. — BoRDALo floe. eiuj. 

1 Ha occasioes em que € repughante e atd insupportavel a approxi- 

^ ma^So a qualquer ponto da praia, por causa da desagradavel impress&o 
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calcarea; as irreguiaridade$ naturaes do solo em dif- 
ferentes pontes da cidade e no resto da ilha, tor- 
nam-se, no tempo das chuvas, em outros tantos 
depositos de agua, parte da qual e absorvida pelo 
terreno ou evaporad^ pelo sol, dando o resto d'ella 
logar A fomia9ao de pantanos e causando constante 
humidade ^ 

A limpeza da cidade, comquanto n'estes ultimos 
annos nao haja sido dciscurada, nao tem sido atten- 
didg como conviria que o fosse. 

Nas praias da ilha, no interior d'ella, na parte 
habitada e na que o nao e, ha pantanos e outros 
focos de infec9ao constantes, d'onde se evolvem pro- 
ductos miasmaticos,, viciando a atmosphera, em que 
respira a popula9ao da cidade de Mozambique. Acres- 
cente-se a estas causas de insalubridade a que pro- 
vem de um cemiterio acanhadissimo, e, repetimos, 
existente na parte habitada da ilha; nao esqueza o 
que fica dito a respeito do continente proximo, das 

que sentem os orgaos olfactivos; nao obaUnte, mui^as das melhores ha- 
brta96es da cidade foram edificadas junto das praias, attentas as vantagens 
commerciaes e domesticas que assim se obtSem. E porque a tudo se ha- 
bituam os sentidos e at^ o proprio organismo, os individuos que vivem 
n'essas casas nSo se queixam, nem se resentem mais de incommodes pro- 
venientes d'aquelies logares ; tanto 6 verdade que o habito e, como disse 
Fontenelle, uma segunda natureza. — Da. Faustino Josi Cabral, chefe 
do servi^o de saude da provincia de Mozambique, Qffilatorio datado de 
28 de novembro de iSyo. 

1 O terreno toma facil a infiltrazao das aguas, e por isso nSo se 
conservam por muito tempo os graod^ depositos n'elle formados na es- 
ta^ao propria. No emtanto ha pontos onde aquelia infiltragao se nao 
opera com a mesma facilidade, resultando d'ahi a forma^So de pequenos 
pantanos, que duram por muitos mexe& — Cabral (loc. cit.J. 
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suas diiatadas praias e hnguas, das culturas mais ou 
menos nocivas A saude, em cujo numero entra a do 
arroz, e, finalmente, dos mangues (rhisophora man- 
gue) que o orlam, e ninguem extratihard que a ilha 
de Mozambique seja muito insalubre. 



II 

METEOROLOGIA, FERTILIDADE, LONGEVIDADE 

Os ventos reinantes sao o sudoeste e o nordeste, 
denominados monzao do sudoeste e do nordeste, 
porque cada um d^elles sopra durante seis mezes: o 
primeiro de abril a setembro, e o segundo de outu- 
bro a mar90. 

Estes ventos reinam com mais pu menos regula- 
ridade e forza, estabelecem as duas distinctas esta-* 
goes do anno: a das seccas, que,vae propriamente 
de maio a outubro ou novembro, e a das chuvas, 
que se estende d^estes mezes a abril ou maio ^ 

Na mongap do SO. sente-se muitas vezes bas- 

1 Poderiam talvez determinar-se tres esta96es para Mozambique, divi- 
didas do seguinte mode : 

I.* A das chuvas com calor, comprehendendo.ordinariamente os 
mezes de novembro a mar^o; 

2.* A estagSo fresca, correspondente aos mezes de abril a julho; 

3.* A do calor sem chuva, relativa aos mezes de agosto, setembro e 
outubro. 

Est^ divisao, pordm, nSo € a que mais caracterisa o clima de Mo- 
cambtque, por causa da' irregularidade das chuvas, tomando-se por isso 
melhor a divisSo em duas estagoes: a i.* comeza ordinanamente em 
maio e acaba em outubro ou norembro, e'a 2.^ comprehende todos os 
outros mezes.— Ga&ral (loc, citj. 
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tante frio, mormente de noite; a atmosphera e quasi 
sempre limpida, e os dias e as noites tao lindos e 
serenos como os mais serenos e lindos da nossa 
primavera. E esta a bella estafao em Mof^ambique, 
a mais . saudavel para os europeus, e a epocha em 
que devem chegar aos portos d^esta provincia. 

As chuvas, que ds vezes sao torrenciaes por mui- 
tos dias seguidos, comefam ordinariamente em ou- 
tubro e terminam nos fins de maio. Durante esta 
esta9ao o calor e excessivo e abrasador; as calmas 
sao insupportaveis, e mais ainda quando por algum 
tempo faltam as chuvias; as trovoadas frequentes, e 
ds vezes tao fortes que produzem bastas faiscas elec- 
tricas, que nem sempre deixam de causar acciden- 
tes funestos. 

Na passagem da mon9ao do nordeste para a do 
sudoeste ^ ha, de annos a annos, tufoes ds vezes 
tao violentos como os do mar indico; no espa90 de 
trinta e seis horas, pouco mais ou menos, que du- 
ram, arreme^am d praia os navios ancorados no porto, 
impeilindo ate alguns pela terra dentro; derrubam 
casas, arrancam arvores seculares, e extinguem nSo 
poucas vidas. 

Sentem-se tambem as brisas do mar e da terra- 
A brisa da terra, ou o terral, sopra de noite ate as 
dez horas da manha proximamente ; depois ate ao 

^ O vento i k% vezes rijo, chegando a toraar-se em tufao que domi- 
nam manamocaia. A epocha propria d'este phenomeno m^teorologico 
comprehende-se entre dezembro e mar90, mas.jd tern sido observado em 
abril) e tambem em outubro e novembro» -^ Cabral (7oc. ciLj. 
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meio dia segue-sd alguma calma, mais extensa na 
mon^ao do sudoeste, come9ando depois a brisa do 
mar. 

Esta brisa e as vezes bastante forte na esta9ao 
calmOsa; mas geralmente ao cair da tarde abonan^a, 
e acalma de todo pela meia noite, seguindo-se logo 
depois o terral. 

Na esta^ao fresca, a brisa do mar apresenta-se 
fria e ineommoda bastante; quando sopra do su- 
doeste por alguns dias, o tempo torna-se sombrio e 
com aguaceiros; quando vem do sueste e branda, e 
o tempo magnifico. 

Durante quasi todo o anno, mormente 'na estafao 
do sudoeste, cae de noite, sobretudo da meia noite 
em diante, mais ou menos orvalho ou cacimbb; e as 
vezes tao abundante' que semelha a chuva: Odca- 
sioeis ha em que toda a terra parece envolta em densa 
nevoa, que os raios do sol a custo logram romper ^ 

O thermometro em Janeiro marca a teinperatura 
mais elevada, subindo acima de 3o®; em Janeiro de 
1869 attingiu 31^49. Desde este mez, desce gradual- 
mente ate junho, em que a temperatura chega' a 22®: 
De junho em - diante vae subindo da mesma forma 
ate Janeiro. 

1 O sereno ou cacimbo nao € tao abundante em Mo9ambique como 
em outras partes e nomeadamente em Angola, onde muitas vezes se 
converte em copiosa chuva. Pondo de parte a circumstancia de serem 
quasi sempre claros os dias na epocha do cacimbo, segue elle em Mo9am- 
bique a mesma marcha que geralmente tem em toda a parte; come9a a 
cair quasi imperceptivel e vae augmentando a pouco e pouco; torna-se 
muito sensivel depois das duas horas da noite, e chega d sua maior for9a 
durante a madrugada, Antes de nascer o sol. — Cabral ("loc. citj. 
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A media do anno tirada das observa96es de ou- 
tubro de 1867 a junho de 1869 foi de 26^,98 ^ 

A marcha do barometro foi regular ate nas mu- 
dan9as que apresentou, causadas pelas esta96es *. 

1 A media das temperaturas do anno de 1869 foi de 26<',88, e corres- 
pondeu d do mez medio entre os de maio e outubro, approximando-se 
mais i d'este ultimo. A media maxima do anno foi de 28^29 correspon- 
dendo i d'aquelles seis mezes. A media minima foi de 25^,22, correspon- 
dendo proximamente d do mez de outubro. As maximas temperaturas 
observaram-se no mez de mar90, as minimas em julho e agosto. As varia- 
96es entre as amplitudes extremas de todo o anno deram-se entre 3 1^20 
e 2i°2o ; a primeira entre 3, 4 e 19 de maio ds 9 horas da manha, a segunda 
no dia i de agosto ds 9 horas da manha. Os algarismos extremos da varia- 
9ao nycthemeral foram 21,22 e 3 1,2 encontrando-se o primeiro no dia i 
de agosto e o segundo no mez de mar9o nos dias 3, 4 e 19. O mais vul- 
gar 6 subir o thermometro atd ds tres horas da tarde proximamente e ir 
depois descendo atd chegar d minima altura, que de ordinario se nota antes 
do nascimento do sol. 

Do que fica exposto e da divisSo dos climas pelas linhas isothermi- 
cas se conclue que Mo9ambique pertence aos climas ardentes, embora os 
algarismos extremos da sua temperatura estejam muito longe de chegar 
aos que extraordinariamente se observam nos climas temperados. As va- 
ria96es accidentaes nao apresentam all notaveis dififeren9as. O cdo, quasi 
constantemente claro, consente que a ac9So do sol desenvolva toda a 
sua energia sobre o solo arenoso e sobre as materias animaes e vegetaes 
espalhadas na immensa praia que circumda a ilha. A posi9So d'esta a leste 
do continente permitte que a influencia do vento chamado terral se fa9a 
sentir, quasi todo o anno, durante a maior parte da noite, augmentando 
todas aquellas condi96es de insalubridade, jd por si s6 bastante conside- 
raveis. —. Cabral floe, citj 

2 Em 1869 a inedia das alturas correspondeu ao mez de novembro, 
e foi 764,74. A media maxima correspondeu d media maxima dos mezes 
entre abril e maio, e foi 767,i2, e a media minima d media minima dos- 
mezes entre abril e novembro, e foi de 761,90. 

As maximas alturas notaram-se em junho e julho, e as minimas em 
Janeiro e fevereiro. 

A varia9So entre as amplitudes extremas de todo o anno foi entre 
753,00 e 77 1, 83, sendo a primeira em 2 de fevereiro ds 9 horas da noite, 
e a segunda em 4 de julho ds 9 horas da manhS. 
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O psychrometro mosfra sempre um elevado grau 
de humidade na atmosphera ^ Sendo lOo"* o ponto 
de satura95o, e rarissimo . encontrar-se menos de jo^ 
no psychrometro, e muitas vezes marca este instru- 
mento um grau de humidade superior a 90®. 

Fertilidade. — O solo d'esta provincia e feracis- 
simo, e rico em productos vegetaes de variadissimas 
especies; a terra e prodiga em cafa, e o mar fertil 
em pescado e marisco. E, porem, muito para lamen- 
tar que tao descurado seja o amanho do pouco ter- 
reno entregue a cuhura, e que immensos tractos 
jazam de ha muito baldibs e improductivos. A vege- 
ta9ao e luxuriante como a dos paizes intertropicaes ; 
matas densissimas em que nSo penetra um raio de 
sol, e o ar a custo circula, cobrem quasi toda a 
superficie d^esta diiatada provincia, tao opulenta em 

Os algarismos extremos da Yaria9ao diuma foram 753,oo em 2 de 
fevereiro ds 9 horas da noite, e 757,8 ho mesmo dia ds 9 horas da manha. 

As varia96es entre as medias das oscilla96es diurnas de um e outro 
mez foram as seguintes : i.® mez, 8,10; 2". 1040 ; 3.°, 5,20 ; 4.". 7,5o, 5.*, 
5,95 ; 6.«, 7,35 ; 7.», 7^5 ; 8.», 4,95 ; 9.0, 7,2o; io.», 7,5o; ii.°, 4,95 ; i2.», 
6,95. 

barometro na sua marcha propria da zona torrida. accusa as mards 
da atmosphera com maior regularidade, e, quasi p6de dizer-se, sem nenhu- 
mas yarie96es accidentaes. A limitada variedade nas amplitudes barome- 
tricas expUca a variedade, igualmente limitada, da sensa9ao de abatimento 
e cansa90 que geralmente se soffre n'estes climas, sensa9ao cuja intensi- 
dade estd sempre, e em toda a parte, na razao inversa da altura barome- 
trica. — Cabral (loc, cit.) 

1 A grande humidade, quasi constante, junta ds condi96es geologicas 
do solo, tambem muito concorre para a insalubridade de Mo9ambique. 
As chuvas, comquanto nao sejam excessivamente abundantes, e em al- 
guns annos escasseiem, nao deixam nunca de ser aqui a causa principal 
da peior quadra. Depois de come9adas as chuvas € que, de ordinario, 
tambem come9am a apparecer com mais frequencia as febres, em que 
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productos dos tres reinos da natureza. Brotam por 
toda a parte espontaneas e sem cultura auspiciosas 
especies vegetaes, como o precioso cafe, tao pouco 
conhecido entre n6s os europeus, o Optimo algodao, 
a purgeira, a canna de assucar, ricas plantas oleo- 
ginosas e outras muitas que seria longo enumerar. 
LoNGEviDADE. — ' Alguns casos de longevidade teem 
sido observados nos habitantes d'esta provincia, indi- 
genas e nao indigenas; citam-se exemplos de longe- 
vidade ^ de individuos que succumbiram em idade 
superior a oitenta annos, e outros que na data do 
fallecimento ultrapassavam os noventa; estes eram 
naturaes da provincia, e habitantes da villa de Tete. 
Entre os europeus aqui residentes tambem nao fal- 
tam exemplos de larga vida; no batalhao de infan- 

predomina o elemento pemicioso revelado por diversas f6rmas. As febres 
remittente icterica, biliQsa, hemorrhagica e comatosa, que 6 sem duvida 
a mais trivial, observam-se principalmente entao/'sendo quasi sempre 
muito graves. 

Parece d primeira vista que as chuvas, corrigindo os effeitos da tern- 
peraiura, deviam influir favoravelmente na saude publica, mas nao aeon- 
tece assim, porque augmentam a humidade e fazem desenvolver muito 
mais as emana96es miasmaticas. A evapora9So activada pelo calor, que 
nao diminue, redobra a for^a da principal causa da insalubridade, annul- 
lando inteiramente aquella ipfluencia. 

Apezar de todos estes inconvenientes,sao quasi consideradas como 
um phenomeno necessario e indispensavel, porque s6 ellas podem desen- 
volver a agncultura, evitando a fome ou promovendo a abundancia ; sao 
tambem a imica fonte de agua potavel que a cidade possue. 

A todas estas condi96es meteorologicas que temos indicado, junte-se 
ainda a influencia desconhecida, mas provavelmente importante, que a 
electricidade atmospherica exercita nos climas equatoriaes e insalubres, 
quer seja pela sua ac^ao isolada, quer pelas suas variadas perturba^oes, 
quer finalmente pela sua acgao poderosissima nas afSnidades chimicas. — 
Gabral (16c. cit*). 
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teria n.° i estd alistado um individuo que veiu cumprir 
degredo perpetuo ha cerca de seSsenta ahnos, e conta 
hoje perto de noventa de idade, rijo e gosando de 
todas as suas faculdades. Um filho da. India habita 
esta cidade ha muitos annos e tern actualmente mais 
de cem de idade. 

A par d'estes e de outros casos de longa vida 
em Mozambique, observa^se aqui grande mortalidade 
nas creanzas, principalmente nas de c6r branca, ate 
aos quatorze annos. 

Ill 

PATHOLOGIA 

As moiestias reinantes sao febres intermittent es 
de diversos caracteres e typos, inflammafoes das dif- 
ferentes mucosas e serosas, dermatoses, lesoes orga- 
nicas, etc. 

A marcha da maior parte d'estas moiestias e ordi- 
nariamente irregular e rapida, variando de sympto- 
mas com extrema facilidade, sendo frequente succum- 
bir hoje um doente que ainda hontem se nao achava 
em perigo, e dar-se como entrado em convalescenza 
outro por cuja vida ha pouco se desesperava. Estes 
factos explicam-se pela extrema mutabilidade dos 
phenomenos meteorologicos, e nomeadamente pelas 
subitas e consideraveis alterafoes da temperatura, . 
humidade fe pressao atmospherica. 

Pondo de parte a ac9ao incontestavel dos mias- 
mas paludosos, p6de dizer-se que as principaes cau- 
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sas das molestias endemicas (e como taes apenas se 
devem considerar n'esta provincia as febres palustres 
e as dysenterias) podem reduzir-se a duas: sendo a 
primeira a elevada temperatura e humidade nas suas 
constantes alternativas, e a segunda as desfavoraveis 
condi^oes hygienicas em que vive a popula9ao. 

Estas causas, combinando-se e influindo a primeira 
na segunda, e activando constantemente a evoIu9ao 
dos effluvios pantanosos, sao ao mesmo tempo pre- 
disponentes e occasionaes. 

As febres intermittentes sao firequentissimas em 
Mo9ambique, apresentam-se quasi sempre sob o typo 
quotidiano, e raras vezes no ter9ao; nunCa as vi 
com o typo quartao ou typos compostos. Teem tres 
periodos, sao mais ou menos intensas e constantes, 
e provem das mesmas causas a que se attribuem as 
febres de igual natureza de outras partes: infec9ao 
tellurica e marematica, e alem d'isso dependem das 
condi^oes especiaes em que vive a popuIa9ao. 

O tratamento especifico consiste no sulphato de 
quinina, que se administra em doses variaveis, mas 
geraimente muito elevadas. Ha constitui^oes medicas 
em que as febres recidivam com extrema facilidade, 
e se mostrara muito rebeldes ao tratamento. Algumas 
vezes succede apresentar-se a febre com a f6rma 
biliosa muito pronunciada ; e tem a experiencia demons- 
trado que entao nem sempre convem p antiperiodico, 
e que o tratamento deve tender a debeliar aquella 
forma, Ian9ando-se mao dos caiomeianos, s6s ou mis- 
turados com rhuibarbo, jalapa, ipecacuanha, etc., e 
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que so depois deve ser empregado o sulphate de 
quinina. 

As febres endemicas tomam ds vezes o caracter 
typhoide, o pemicioso, o continuo. A febre pemiciosa 
e quasi sempre acompanhada de coma; phenomenos 
biliosos algumas vezes se observam no decurso d'es- 
tas febres, caracterisando-as. As febres endemicas rei- 
nam todo o anno, predominando, porem, na esta9ao 
quente ou na mon9ao do nordeste, sendo entao que 
as$umem mais facilmente o caracter pemicioso e o 
bilioso. 

As dysenterias sao mui frequentes e fazem tantas 
victimas como as febres de accesso, senao mais ainda; 
grassam em quasi todo o anno, mas observam-se em 
muito maior numero e com maior intensidade na 
passagem de uma para outra esta9ao. Esta molestia 
acommette, algumas vezes, subitamente; outras e conse- 
cutiva e filha de diversos desarranjos do tubo intes- 
tinal, provenientes, quasi sempre, de abusos de comidas 
e bebidas. 

As phlegmasias hepatica e splenica observam-se 
algumas vezes, e exemplos ha de haverem terminado 
pela suppura9ao ; e as hyperemias, mais ou menos in- 
tensas, d^estas glandulas, comquanto sejam frequentis- 
simas, e algumas vezes degenerem em phlegmasias, 
nao raro subsistem depois de debelladas as affec96es 
de que procedem e &s quaes se acham ligadas, isto 
e, dysenterias e febre de accesso. 

Sao a febre intermittente e a dysenteria, com a 
cachexia paludosa (consequencia d'ellas quando teem 
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certa dura^ao), as affec^oes que mais frequentes ^e 
mais fataes se tornam em Mozambique, e aqueUas a 
que verdadeiramente compete o nome de endemicas. 
As pneumonias e pleuresias poucas vezes se 90- 
tam, e quasi sempre em naturaes do paiz e em asia- 

ticos. 

< 

As bronchites e as suppressoes de transpirazao 
cutanea sao muito communs. 

Por vezes apparecem casos de variola e mormente 
nos naturaes, sendo importada de Quilimane, onde 
reina em quasi todo o anno, com varia intensidade. 

A sarna e muito frequente entre os indigenas, e 
as vezes torna-se inveterada e rebelde ao tratamento. 

Observa-se tambem a elephantiasis dos arabes, que 
na maior parte dos casos se desenvolve nas extremi- 
dades inferiores. 

Na estazao quente, de outubro a mar90, sob a 
influencia do calor e do suor provocado por elle e 
pela ingestao no estomago de grande quantidade de 
liquidos, m6rmente de agua, que o torna copioso, 
e tambem pelas friczoes coiri o vestuario, desenvol- 
ve-se nos europeus uma erup9ao intensa do genero 
papula, a qual apparecendo de preferencia nq ventre, 
axillas e peito, se apresenta sob a forma de peque- 
nas eleyazpes, muito rubras, mais ou menos confluen- 
tes, e assentes n'uma superficie erythematosa e muito 
pruriginosa. Passados poucos dias este lichen desap- 
parece ou se reprodnz, estendendo-se as papulas, e 
formando nodoas mais ou menos largas, irregulares, 
de c6r amarello-avinhado. Uma serosidade acre, saida 
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de pequenas vesiciilas desenvolvidas no cume das papu- 
las, espalha-se sobre a superficie erythematosa, augmen- 
tando-lhe a HTita9ao e tornando ainda ^mais incom- 
modo o prurido. E&ta erupgSo apparece -e desapparece 
com extrema facilidade e rapidez, bastando, muitas 
vezes, a ingestao de agua no estomago para se 
reproduzir quasi instantaneamente ; e geralmente con- 
siderada como salutar e preventiva das febres ende- 
micas, e nao e raro que so depois de demorado 
tratamento se consiga debellal-a. 

Na clinica hospitalar encontram-se, em grande 
numero, ulceras atonicas das pernas nSo s6 nos afri- 
canos, como nos asiaticos e eiiropeus, sendo, em geral, 
estas molestias de difficil e demorado curativo. 

A tisica pulmonar e frequentissima e fatal nos 
indigenas, dentro de um certo tempo. 

, Nota-se que -a sua marcha e em extremo rapida, 
e pareoe que as bronchites frequentes influem pro- 
nunciadamente na produc95o d'ella, e que igual in- 
fluencia tem o clima. Determinard elle tSo s6mente 
a evoIu9ao dos tuberculos, ou concorrerd tambem para 
a sua forma^ao? 

A syphilis, sob as suas differentes fdrmas, apre- 
senta-se frequentemente d observa9ao do medico; em 
alguns casos, com caracter grave. Uma das suas 
manifesta96es mais rebeldes ao tratamento, e commum 
entre os pretos, e a que e conhecida aqui pelo nome 
de boubas; apresenta-se na f6rma de eleva96es duras, 
mais ou menos salientes sobre a superficie da pelle, 
sem aItera95o da cdr d^esta, ou levemente rosadas, 
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do tamanho de um grao de milho ate ao de uma 
avda, e muito similhante no aspecto a uma fram- 
boesa. Estes tuberculos sao persistentes, circumscri- 
ptos, isolados, e a sua superficie As vezes apresenta-se 
rugosa, aspera e fendida: desenvolvem-se em qual- 
quer parte do corpo. Cedem a um longo tratamento 
hydrargirico extemo, as cauterisa96es repetidas e ao 
tratamento mercurial intemo. Considero as boubas 
como uma variedade da syphilide-tuberculosa. 

A therapeutica empregada pelos indigenas no cura- 
tivo das suas enfermidades e desconhecida, porque 
elles com o maior empenho a occultam; usam fre- 
quentemente das ventosas simples ou escarificadas e 
da flagela9ao. Costumam empregar simultaneamente 
tratamento intemo e extemo; servindo-se das escari- 
fica9oes como meio de tomar mais facil a absorp9ao 
dos principios medicamentosos conlidos nas plantas 
d'elles s6s, na maior parte, conhecidas por suas pro- 
priedades, e que, pisadas e reduzidas a massa, coliocam 
sobre as partes doentes. Curas ha realmente admira- 
veis, effectuadas por estes individuos. 

Bordo da corveta Infante ^. Joao, surta no porto 
de Mofambique, aos 14 de setembro de 1869, 

FacilUtiTi unl 



RELATORIO 



SOBRE AS 



DOENCAS OBSERYADAS NA GIDADE DE MOGAMBIQUE 

DESDE 1866 A 1869 



DOENgAS ENDEMICAS 

As doen^as que temos observado rfeste paiz di- 
videm*se natiiralmente etn doen9as endemicas e nao 
endemicas ou communs. 

A primeira entre todas as doen9as endemicas e, 
sem duvida, a febre intermittente nas suas f6rmas 
multiplices e variadas. Nao nos propomos apresentar 
urn largo relatorio sobre a materia, porque nao po- 
deria elle avantajar-se, sem repeti96es singulares que 
o prejudicassem, ao muito que sobre este assumpto 
ha escripto e ao conhecimento, ]& hoje adquirido, 
das entidades morbidas reinantes em todos os ciimas 
quentes, as quaes, salvas as differen9as resultantes, 
quasi sempre, da constitui9ao do solo, sao em toda 
a parte as mesmas. Pretendemos basear este estudo 
nos resultados da nossa observa^ao, nSo esquecendo 
o muito que a similhante respeito se tem escripto 
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em epochas mais ou menos remotas, tao s6mente 
para fazermos as compara9oes, algumas vezes indis- 
pensaveis. Temos por eissencial mencionar o que ha 
de mais positive sobre a pathogenia de Mo9ambique, 
procurando fugir, quanto possivel, A diffusao ou pro- 
lixidade. 

O miasma vegetal, o principio infeccioso ou o 
eiemento palustre, que tao soberanamente rege a 
pathologia dos climas quentes, gera a febre inter- 
mittente e com ella a grande endemia das regioes 
intertropicaes, por tal modo que, se limitassemos a 
observa9ao & zona equatorial propriamente dita, po- 
deriamos talvez dizer que essa endemia s6 por si 
constitue a pathologia d^estes climas, em vista da 
fei9ao especial que o eiemento palustre dA na maior 
parte dos casos a todas as molestias que, por assim 
dizer,. se Ihe acham subordinadas. 

A febre intermittente reconhece por causa unica 
o principio infeccioso especifico, proprio de todos os 
climas, mas que encontra nas regioes intertropicaes 
poderosos elementos que Ihe auxiliam o desenvolvi- 
mento, como sao o calor, a humidade, a electricidade, 
a pequena variafao da pressao atmospherica, a cons- 
titui^ao do solo, a posi9ao geographica e a direc9ao 
dos ventos. 

O miasriia vegetal, ou o eiemento palustre, como 
ordinariamente se Ihe chama, nao e conhecido na 
sua essencia, nem esXA ainda bem definida a rasao 
da intermittencia que caracterisa os seus effeitos na 
econoraia animal. Temos para n6s que esta inter- 
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mittencia se encontra sempre nas febres devidas & 
absorp^ao do miasma vegetal, e que p6de ser mais 
ou menos franca conforme o grau de intoxica9ao 
miasmatica. 

A periodicidade regular falta muitas vezes, a in- 
termittencia mais ou menos apreciavel apparece sem- 
pre, quer a intoxica9ao miasmatica produza a febre 
simples, a febre perniciosa ou a cachexia febril, quer 
influa sobre qualquer outra molestia endemica ou nao 
endemica. 

Pondo de parte, por muito conhecida, a historia 
particular de cada uma d'aquellas tres entidades mor- 
bidas, nao podemos deixar sem algumas considera- 
96es a classifica^ao das febres sob o ponto de vista 
pratico. Todos os que professam a doutrina do prin- 
cipio infeccioso, geralmente recebida, concordam em 
que a febre simples, a perniciosa e a cachetica pa- 
lustre, sao tres feifoes da mesma doen9a, ou, por 
outras palavras, tres effeitos da mesma causa. Limi- 
tando n'esta occasiao as manifesta9oes de origem pa- 
lustre a estas tres entidades morbidas, diremos que 
geralmente se entende que as differen9as encontradas^ 
na f6rma d'aquellas molestias sao devidas d quanti- 
dade do principio infeccioso absorvido pela econo- 
mia, isto e, ao maior ou menor grau da intoxica9ao. 
Esta theoria, porem, nao satisfaz completamente, por 
nao explicar a grande e singular differen9a que se 
observa no quadro symptomatologico das indicadas* 
doen9as. 

Na febre intermit t ante simples nota*se um qua* 



28 



dro symptomatologico ordinariamente benigno e facil 
de debellar, porque, segundo geralmente se diz, foi 
diminuta a quantidade do principio infeccioso absor- 
vido. Na febre pemiciosa a intoxica^ao foi muito 
mais forte, e deu-se, alem d'isso, uma disposi^ao 
morbida especial, de que resultou ficar gravemente 
atacado um orgao ou alterada uma fiinc^ao da vida 
animal ou da vida organica. Na febre cachetica pa- 
lustre a intoxica^ao, operando-se de um modo muito 
mais lento, originou um estado de vicia9So geral do 
organismo, com um quadro symptomatico assds conhe- 
cido. Tudo isto p6de ir de accordo com a theoria 
geralmente recebida; mas a pratica e a observa^So 
attenta d'aquellas molestias suscitam duvidas que se 
nao conciliam com tao facil e, por assim dizer, tao com- 
moda explica^ao. Comprehende-se facilmente como o 
grau de maior ou menor intoxica9ao miasmatica possa 
produzir estados morbidos correspondentemente mais 
graves ou mais benignos: mas ha mais difficuldade 
em comprehender o modo por que se manifesta a 
gravidade na febre intermittente perniciosa, embora se 
recorra a uma disposi^ao morbifica especial e individual. 
Como e que o symptoma pernicioso se manifesta 
quasi sempre o mesmo em certas localidades, appa- 
recendo em todos os doentes e em todas as consti- 
tuifoes muitas vezes ' inteiramente diversas entre si ? 
Em Mozambique, por exemplo, esse symptoma grave 
das febres perniciosas e quasi sempre o coma ou a 
congestao cerebral, mais ou menos forte, e apparece 
frequentemente em individuos que, padecendo outras 
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molestias, nunca revelaram - tendencia alguma para 
aquella congestao. 

As difFeren9as que se notam entre a febre pemi- 
ciosa e a cachetica tambem se nao explicam s6 pelo 
grau de intoxica^ao e pelas disposifoes individuaes. 
Os casos em que a cachexia febril palustre se desen- 
volve com extreftia rapidez, e que por isso se p6de 
chamar aguda, devem naturalmente fazer suppor um 
elevado grau de intoxica^ao; todavia, nenhum sym- 
ptoma isolado, especial e grave n'elles se revela, como 
acontece na febre perniciosa. Com respeito ao sym- 
' ptoma grave que acompanha as febres perniciosas, 
sabe-se como elle varia de frequencia, e como pre- 
domina mais ou menos, segundo as diflferentes loca- 
iidades. Nos casos de cachexia aguda observa-se a 
mesma singularidade, isto e, nao sad igualmente 
frequentes em todas as iocalidades: em Angola sao 
bastante triviaes, e em Mo9ambique extremamente raros 
OS casos bem descriptos de cachexia aguda. 

Muitas outras duvidas e embara90s se encontram 
na pratica, quando se pretende explicar theoricamente 
as varias f6rmas por que se revela e actua o elemento 
palustre. Este verdadeiro Protheu da pathologia da 
zona torrida e felizmente conhecido na maior parte 
das suas manifesta96es \ a pratica e a observa9ao jus- 
tiiicam a prudente desconfian^a que quasi nunca o 
perde de vista, mas, ainda assim, e apesar de tudo, 
algumas vezes passa despercebido. Qual serA o pra- 
tico que nao tenha perdido, ao menos uma vez, a 
opportunidade de o combater, por se nSo haver 
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lembrado a tempo de tao in^diosa e temivel c<xn- 
plica9ao? Nenhum. E nao serd muito para admirer 
que surjam aquellas duvidas, e se observem tao va- 
riadas maneiras de ser no principio infeccioso, pois 
que a sua composi^ao, modo de obrar e resultados 
morbidos devem provavelmente ser muito variados. 
Sao tantas as influencias que actuam no foco onde 
se gera o miasma vegetal, que e natural suppor-se 
que a sua composi9ao e frequentemente modificada. 
As condi9oes geologicas devem tambem alterar o seu 
modo de obrar; a sua ac9ao, emfim, necessariamente 
tern de modificar-se segundo as diversas disposi^oes 
individuaes, chegando ate a annullar*se de todo. As- 
sim se explicam os casos de immunidade notados 
com maior ou menor admira9ao. 

As febres de origem palustre, que ordinariamente 
se observam em Mo9ambique, sao, segundo a sua 
frequencia e gravidade, as seguintes: febre intermit- 
tente simpies, febre remittente simples, febre remit- 
tente complicada de symptomas graves, febre inter- 
mittente perniciosa, febre cachetica palustre, e a febre 
biliosa dos climas quentes. A febre cachetica ou a 
cachexia e o resultado trivial da primeira d'aquellas 
febres repetida por muitas vezes e durante um pe- 
riodo mais ou menos longo. 

K febre intermittente simples e, como dissemos, 
a molestia mais commum no clima de Mo9ambique 
e em todos aquelles que se Ihe assimilham. E ordi-. 
nariamente precedida de phenomenos prodromicos 
muito conhecidos e variados, sendo os mais triviaes 
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a prostra9ao geral, d6res vagas por tbdo o corpo, 
bocejos, espregui9amentos, calor nos olhos, cephalal- 
gia e d6res Icwnbares. Os calefrios faltam na maior 
parte dos casos. As mais das vezes so dois ou tres 
d'estes signae$ annunciam a febre, com a qual jd 
toda a gente esta familiarisada, sendo esta circums- 
tancia causa de se Ihe dar algumas vezes menos 
importancia do que merece e tern. Os accessos con- 
sistem geralmente so nos dois ultimos periodos. O 
primeiro falta quasi completamente ou e substituido 
por um simples calefrio inicial e passageiro. Nao 
acontece o mesmo com o segundo periodo, o qual, 
em muitos casos, e bastante curto, passando o doente 
rapidamente do calor d transpira9ao mais ou menos 
copiosa. 

Nos individuos recem-chegados ou atacados das 
primeiras febres, e trivial observarem-se os tres pe- 
riodos, com sensa9ao de frio bastante notavel e pro- 
longada. O typo geral da febre intermittenfe simples 
e o quotidiano. As ter9as sao pouco frequentes, raras 
as quartas e rarissimos os typos hebdomadarios ou 
outros de maior intervallo apyretico. A febre p6de 
complicar-se com a persistencia e exacerba9ao dos 
principaes phenomenos prodromicos; e frequentes ve- 
zes acompanhada de um estado saburroso gastro-in- 
testinal; estes symptomas, porem, debellam-se facil- 
mente com um tratamento simples e apropriado & 
causa da febre e dos phenomenos mais predominan- 
tes e incommodos. 

A febre remittente simples jd revela um grau mais 
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eievado *de intoxica^So miasmatica. Esta febre p6de 
serprecedida pelos mesmos phenomenos prodromicos 
que annunciam a febre intermitteote ; mas de ordi- 
nario estes incommodos nao sao tao apreciaveis, 
dando-se a circumstancia de serem quasi intermit- 
tentes e desapparecerem nao poucas vezes sem terem 
provocado a atten^fio do doente. Logoque a febre 
eome^a termina a intermittencia. Esta apenas se nota 
hos paroximos, que sao separados uns dos outros por 
uma simples remissSo mais ou menos pronunciada. 
Os paroxismos constam de dois periodos, o de calor 
e o de transpira9ao, sendo quasi sempre no primeiro 
que se revelam os phenomenos da maior intoxica93o 
paiustre, que sSo o grande calor de pelle, a frequen- 
cia do pulso, a injec95o das conjunctivas, a cephalal- 
gia e a pronunciada excita9So geral. A transpira9ao 
e ordinariamente regular, e dura menos tempo que 
o primeiro periodo, succedendo-lhe o estado de remis- 
sSo, que e apenas de um allivio relativo. N^estes 
casos, que nao sSo raros, apesar de mais rebeldes, 
debella-se ainda a doen^a facilmente mediante o tra- 
tamento adequado e de uso commum entre os clinicos. 
Cumpre ponderar, desde jd, que todas as f6rmas, 
com que a febre se apresenta e desenvolve, se mo- 
dificam na sua fei^ao propria segundo as disposi96es 
individuaes e o estado geral do organismo, ainda bom, 
ou mais ou menos deteriorado. E, por isso, indis- 
pensavel que o observador, nos primeiros tempos da 
sua pratica, procure attentamente conhecer o que e 
devido a estas ultimas circumtancias, para poder a 
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final determinar o typo, kto e, o que pertence a 
molestia na sua evolu9ao natural, e o que e proprio 
da intoxica^ao pelo miasma palustre, independente 
das causas que podem simplificar, complicar e obs- 
curecer a sua marcha, desenvoAvimenta e fei9ao par- 
ticular. 

A febre remittente grave pode ser precedida de 
phenomenos precursores ou predominando logo um 
ou mais symptomas graves que a tornem distincta da 
antecedente. Estes symptomas sao de ordinario o 
Yomito, a dysenteria ou diarrhea e a bevidade das 
remissoes, sendo os paroxismos muito proximos uns 
dos outros. Estes symptomas graves apparecem quasi 
sempre isoladamente, segundo a feifSo caracteristica 
da febre, e adquirem em pouco tempo uma tal inten- 
sidade que o doente pode ser victima d'ella em tres, 
quatro ou cinco dias. A marcha da febre torna-se 
mais ou menos irregular, o calor extremo,, o pulso 
frequentissimo, as urinas carregadas e o elemento 
bilioso, aqui tao commum em todas as doen^as de 
origem infecciosa, vem quasi sempre juntar-se ao cor- 
tejo symptomatico, indicando um maior grau de gra- 
vidade. Os symptomas geraes, como e facil de sup- 
por, exageram-se ; a cephalalgia, a prostra^ao geral, a 
falta de appetite e a inquietafao sao pronunciadas ; 
as urinas diminuem extraordinariamente e tornam-se 
escuras, e o doente desanima na presen9a de todos 
estes symptomas reunidos. 

N^esta especie de febres o movimento febril, a 
principio dos mais intensos, diminue consideravel-- 
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mente, a remissao torna-se maior e deixa o doente 
n'um estado de desafogo tanto mais esperan90so e 
illusorio, quanto mais violento foi o ultimo paroxismo. 
Logoque o novo ataque se manifesta, o symptoma 
grave reapparece com maior intensidade, o calor e 
extremo eem relafao com a frequencia do pulso, os 
centros nervosos abalam-se, apparece o deiirio, depois 
o coma, e o doente succumbe, ou porque o grau de 
intoxica9ao miasmatica fgi muito elevado, ou porque 
OS meios therapeuticos nao foram tao opportuna e 
tao energicamente empregados quanto o exigia o 
caso especial. 

A remittente grave nSo e frequente em Mo9am- 
bique ; mas notam-se alguns casos depois da esta9ao 
das chuvas e ate na transi9ao do calor para a esta- 
9ao mais fresca do anno, isto e, nos fins de abril 
oir principios de maio. 

oAfebre intermittente pernictosa e a molestia grave 
mais frequente n'este clima. O typo ordinario e o 
quotidiano, mas p6de come9ar por todas as f6rmas 
as mais diversas: a intermittente, a remittente ou a 
continua. As vezes, o symptoma grave nota-se logo 
desde o principio, outras e s6 no fim de qualquer 
• d^aquellas f6rmas, apparentemente benignas, que esse 
symptoma caracteristico da febre se deixa ver com 
extrema intensidade. Este symptoma grave p6de variar 
muito. Qualquer dos periodos da febre ordinaria, o 
frio, o calor e o suor, podem revestir um caracter 
pernicioso, e dar uma fei9ao especial & doen9a. Va- 
rios symptomas vulgares e proprios de outras moles- 
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tias podem assumir n'esta febre o caracter grave e 
pernicioso da doen9a, dando-lhe uma variedade quasi 
infinita de fei96es, por isso que esses symptomas 
apparecem umas vezes isolados,' outras combinados 
diversamente. E, tornamos a repetir, so a acurada e 
attenta observa9ao podera em certas formas, mais ou 
menos complexas, determiriar qual seja o verdadeiro 
caracter da especie que se haja de tratar. 

Os symptomas perniciosos mais importantes e que 
mais vezes se encontram na observa9ao clinica na 
zona intertropical, acompanhando a febre intermittente 
grave, sao: o coma, o delirio, a congestao cerebral, 
OS da apoplexia, pneumonia, dysenteria, diarrhea e 
cholera, a syncope, a ictericia, a cardialgia e a asphi- 
xia; a que poderemos acrescentar as convulsoes, os 
vomitos incessantes, a algidez, a cyanose, a dyspnea, 
as urinas sanguinolentas e a simples somnolencia. 
Mais ou menos pronunciadas, todas estas f6rmas se 
podem encontrar em poucos annos de pratica; e, 
porem, fora de duvida que as diversas localidades ou 
condi96es geologicas influem muito na frequencia de 
algumas d^ellas. 

Em Mo9ambique, por exemplo, nao e pequena 
a variedade que se nota na fei9ao da febre perniciosa, 
mas a pluralidade dos casos mais graves e aquelles 
cuja termina9ao e ordinariamente fatal, pertencem 
todos ou quasi todos d forma comatosa, algumas 
vezes precedida de delirio. 

A marcha da febre intermittent^ perniciosa e, 
como jd dissemos, por extremo variada: umas vezes, 
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come^ando por symplomas mui benignos e regulares, 
conduz insidiosamente o doente a um estado perni- 
cioso dos mais perigosos, outras apparece logo com 
um caracter tao violento, e a sideracao da economia 
e tao poderosa que a vida extingue-se promptamente, 
sem que a vitaiidade opponha resistencia alguma. 
Elstes casos sao os mais graves que apparecem na 
pratica, porque ou illudem pela sua apparente beni- 
gnidade ou tornam impossivel todo e qualquer trata- 
mento, nao s6 pela rapida successao dos phenomenos, 
como tambem porque o estado do doente nao per- 
mitte a applicafao interna dos meios mais apropriados. 
Os casos em que* se observa logo um certo caracter 
de gravidade sao os que teem ordinariamente . resul- 
tados mais felizes. No entanto, o resultado de todos 
ellfis depende muito da pratica, do tacto e da saga- 
cidade do medico que exerce a clinica nos climas 
intertropicaes, aproveitando opportunamente todos os 
subsidios de que possa lanfar mao. A quadra, a 
esta9ao, a forma e a fei9ao da febre simples, o pre- 
dominio de certos symptomas, ^laq s6 nas febres 
communs, como tambem em outras molestias de 
indole diversa^^ sao circumstancias que o medico nao 
deve nunca esquecer. 

A febre intermittente perniciosa e uma das mais 
graves doen^as dos climas quentes e palustres. Acom- 
mette todas as classes, todos os sexos, todas as idades 
e todas as rafas sem distinc^ao alguma. Um ataque 
de febre perniciosa nao poe o individuo ao abrigo 
de outros: pelo contrario, ha pessoas que parece 
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terem certa predisposi9ao para a perniciosidade, es- 
tando diversas vezes em perigo de vida, emquanto 
permanecem, por mais ou menos tempo, n'aquelles 
climas. Em resume, a febre perniciosa nao reconhece 
immunidade de natureza alguma. 

Cumpre tambem considerar a ac9ao da acclima- 
^ao e do alcoolismo no que respeita &s febres palus- 
tres. Pelo que diz respeito a acclima^ao, temos geral- 
mente visto que a febre perniciosa e rara nos individuos 
recem-chegados, contrariamente ao que acontece com 
a febre amarella. Ate n'aquelles individuos em que 
a vida nao e das mais regulares, seja por habito, 
seja por necessidade, as manifesta96es febris come^am 
mais ou menos benignamente, tornando-se rebeldes, e 
so depois de muitos mezes e que a perniciosidade appa- 
rece com maior ou menor violencia. As vezes sao outros 
OS incommodos que principiam a deteriorar a econo- 
mia e a dispoi-a, por assim dizer, para aquelle perigo. 
Em Mo9ambique e outras localidades similhantes, e 
mais para receiar que os recem-chegados succumbam 
a um ataque de dysenteria do que & febre intermit- 
tente perniciosa, m6rmente se desembarcam sem que 
a sua constitui9ao esteja deteriorada. Quando grassa 
a febre amarella, aquella boa condi9ao physica, junta 
a circumstancia de ser o individuo recem-chegado, 
parecem coUocal-o em maior perigo de ser acom- 
mettido pela doen9a reinante. As mesmas condi96es, 
dando naturalmente 6, economia um certo grau de 
vitalidade, permittem-lhe resistir muito mais d influen- 
cia do miasma palustre, e e s6 depois de ter sido 
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lentamente modificada ou viciada pelas condi96es 
climatericas, que ella se dobra e submette &s grandes 
e perniciosas manifesta^oes do elemento palustre. De- 
vemos acrescentar que isto tudo nao passa de uma 
opiniao que nos julgSmos bem fundada, mas que 
estA ainda longe de se poder apresentar como com- 
pletamente averiguada e irlcontestavel. 

Emquanto ao alcoolismo, cumpre-nos ponderar 
que e notavel o numero de individuos que, usando 
ou abusando das bebidas alcoolicas, teem por muito 
tempo disfructado uma certa immunidade, em locali- 
dades reconhecidamente palustres. Estd longe de nos 
a idea de louvar 6u aconselhar aquelle abuso, cujas 
perniciosas consequencias ninguem ignora. Registdmos 
apenas um facto que muita gente aqui tem obser- 
vado. 

No entanto quer-nos parecer que o uso moderado 
das bebidas alcoolicas, especialmente em certos indi- 
viduos de longa data habituados a ellas, nao e de 
todo estranho dquella immunidade; deve por essa 
rasao ser attendido pelo medico em determinadas 
circumstancias. Cremos finalmente que alem do habito, 
sempre attendivel, ha tambem mais alguma cousa 
de particular entre aquelle uso e a maior ou menor 
influencia do principio infeccioso, independentemente 
das rasoes que aconselham o uso moderado das bebi- 
das alcoolicas nos climas quentes. 

A cachexia febril palustre e a manifesta9ao mais 
caracteristica da intoxica9ao paludosa. Pode ser aguda 
ou chronica, attendendo d rapid ez ou morosidade do 



39 



seu desenvolvimento. Em qualquer dos casos e esta 
cachexia quasi sempre precedida de accesses de febre 
intermittente mais ou menos graves, ou de accesses 
ligeiros, mas ordinariamente rebeldes e frequentes. 
Raras vezes acontece que a intoxica9ao se opere por 
uma f6rma tao lenta que a final . appare^a a cache- 
xia sem se haverem antecedentemente pronunciado os 
accesses febris. Nem todas as organisa^oes sao igual- 
mente aptas para esta manifesta^ao da influencia mias- 
matica; individuos ha que Ihe resistem muito mais, 
apesar de serem frequentemente atacados pelas febres 
endemicas, e outros que, apoz os primeiros accesses, 
come9am logo a revelar uma decidida tendencia para 
a cachexia febril palustre. E, porem, fora de duvida 
que OS individuos que mais resistem d influencia do 
principio infeccioso, esses mesmos teem de experi- 
mental-a, se por muitos annos se demoram em loca- 
lidades pantanosas. 

A cachexia palustre come^a a revelar-se pelos 
symptomas proprios da anemia, quer seja causada 
pela ac9ao depressora do clima, que empobrece o 
sangue pela diminui9ao dos seus globules, quer seja 
filha da lenta intexica9ao miasmatica, que augmenta 
sempre, ds vezes censideravelmente, o sore do san- 
gue. Estas duas especies de anemia pedem a prin- 
cipio existir separadamente ; mas por fim reunem-se 
e confundem-se, sendo quasi sempre muito difl&cil 
distinguil-as uma da outra. 

Os primeiros phenomenes que ceme9am a reve- 
lar a profunda infec9ao palustre sSe — a mudan9a 
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da cor da pelle, que se torna livida; a falta de 
appetite; a fraqueza geral e uma febre lenta pseudo- 
continua, cujas exacerba^oes difficilmente se perce- 
bem, e contra a qual os alcaloides da quina sao 
inefficazes. O individuo torna-se triste^ o emagreci- 
mento come9a, a pelle secca-se e ha altemativas de 
calor e de frio, allucina^oes e outros symptomas da 
perturba^ao gradual de todas as func96es. As dores 
vagas por todo o corpo juntam-se a inercia muscu- 
lar, a rachialgia, as aberra96es do intellecto e a ce- 
phalea. Apparecem os engorgitamentos das visceras 
e os edemas parciaes levados ate a anasarca, a 
dyspepsia, a suffoca^ao apoz qualquer refei9ao, a sede, 
as nauseas e a prisao de ventre ou a diarrhea. O 
embara90 da circula9ao traz comsigo tambem as 
palpita96es, as congestoes e as hemorrhagias. Mani- 
festam-se a final o marasmo e a adynamia^ as ulceras 
gangrenosas e, algumas vezes, a tuberculose pulmu- 
nar ou intestinal. 

A cachexia febril palustre e o estado morbido 
que ordinaria e geralmente termina todos os padeci- 
mentos a que estao sujeitos os soldados que servem 
na capital de Mo9ambipue. Depois de manifestada, 
jd pouco Ihes aproveita a mudan9a para os pontos 
mais salubres da provincia, pois apenas conseguem 
retardar a marcha da cachexia; mas os restabeleci- 
mentos completos sao raros, e promptamente annul- 
lados logo que os individuos passam de novo a 
localidades menos salubres. Concorre muito para este 
desgra9ado, e quasi invariavel resultado, a deficien- 
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tissima hygiene a que estao sujeitos os nossos solda- 
dos que servem no ultramar. Mai vestidos, mal 
cal^ados, 'mal alimentados e com pouca folga no ser- 
vi^o, vivem expostos a todo o rigor do clima, e nao 
surprehende por isso que sejam vencidos pelas causas 
morbificas os que nao teem meios de resistir-lhes. 

Tudo o que deixamos dito sobre a cachexia tem 
particular applica^ao aos individuos europeus que 
vem servir n^esta provincia. Nos indigenas de diffe- 
rentes cores e nos asiaticos nao se nota tao prompta- 
mente esta profunda manifesta9ao da infec^ao palustre, 
porque nao estao, como aquelles, sujeitos a dupla 
influencia malefica da difFeren9a de clima e dos 
miasmas palustres. Habituados ou quasi habituados 
ao clima, ficam apenas subordinados a ac^ao das 
emana96es miasmaticas, &s quaes nao ha for9a vital, 
nem habito que possa resistir. 

A cachexia palustre, depois de estabelecida, nao 
e, geralmente, curavel nos hospitaes, nem no clima 
onde ella se adquiriu. E por esta rasao que succum- 
bem tantos individuos, cujas condi96es Ihes nao per- 
mittem sair da provincia, nem aproveitar os conselhos 
da hygiene reparadora, que, ao menos, poderia de- 
morar por algum tempo a termina9ao sempre fatal 
d'aquelle miseravel estado. 

A maior parte dos soldados e paizanos fallecidos 
nos hospitaes ou enfermarias regimentaes padeceram 
cachexia palustre em diversos graus de desenvolvi- 
mento; mas quasi sempre foram victimas de outra 
molestia intercorrente ou concomitante, sendo estas 
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e nao aquella as que ordinariamente figuram no 
qtiadro nosologico. 

A febre biliosa dos climas quentes e uma doen9a 
que alguns pathologistas teem querido separar da 
grande endemia palustre, attendendo d forma especial 
que a caracterisa. Sao proprios d'esta doenfa os phe- 
nomenos cerebraes, hemorrhagicos e outros igualmente 
graves, principalmente os symptomas biliosos persis- 
tentes e altamente pronunciados, os quaes Ihe dao 
uma fei^ao especial e muito notavel, que algum tanto 
a approximam do quadro ja hoje muito conhecidb 
com o nome de vomito negro, provindo-lhe d'aqui a 
designa^ao que alguem Ihe deu de febre amarella 
dos creoulos. Apesar de tudo, a febre biliosa dos 
climas quentes estd geralmcnte encorporada nas py- 
rexias palustres, por ser uma doen^a febril que se 
encontra em todas as localidades pantanosas dos cli- 
mas intertropicaes, onde se pode considerar endemica, 
nao tendo epochas nem regioes de predilecfao ou 
origem. O typo que ella ordinariamente reveste tam- 
bem a traz ligada d grande classe das affecfoes pa- 
ludosas; p6de apresentar todos os typos, mas o mais 
ordinario e o remittente ou o pseudo-continuo. E 
verdade que o sulphato de quinina nem sempre se 
mostra tao efficaz n'esta pyrexia, mas nao faltam 
tanibem exemplos da sua proficuidade para auctori- 
sar e aconselhar o seu emprego; por isso, em casos 
identicos, por mais de uma vez o temos com van- 
tagem applicado. Cremos que a febre biliosa dos 
climas quentes e uma especie morbida de transi9ao 
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entre as febres perniciosas e a febre amarelta, appro- 
ximando-se das primeiras por pontes de contacto 
mais pronunciados. 

A febre biliosa dos climas quentes parece reunir 
dois elementos morbificos: o elemento bilioso, que 
resulta das influencias proprias do clima sobre as 
funcfoes hepaticas, e o elemento palustre, que se 
revela nao so pelo typo e pelas lesoes do ba^o, como 
pela preferencia que esta pyrexia dA aos individuos 
aclimados e que, tendo tido febres endemicas, apre- 
sentam jd um certo grau de cachexia. 

A febre biliosa dos climas quentes nao e rara 
em Mo9ambique; mas tambem se nao p6de dizer 
que seja frequente. Observa-se em epocas indetermi- 
nadas, e que ordinariamente coincidem com o maior 
grau de calor, e apparece quando as febres perni- 
ciosas sao em maior numero. Esta pyrexia e quasi 
sempre precedida por alguns accessos de febre inter- 
mittente, depois dos quaes se nota, como primeiro 
symptoma, a c6r icterica da pelle. A febre toma 
entao o caracter remittente ou pseudo-continuo, che- 
gando algumas vezes a ser inapreciavel a mais ligeira 
remissao. Em seguida vem os vomitos, as dejec^oes 
e as urinas caracteristicas d^este estado morbido. Os 
vomitos biliosos ou esverdeados sao constantes; as 
dejec96es seguem-se depois, mas nao tao persisten- 
tes; as urinas teem primeiro a c6r do vinho branco 
carregado, tomam depois a c6r da infusao de cafe 
torrado, e chegam ate a ser inteiramente sanguineas e 
negras. A hematuria, a persistencia dos vomitos e o 



44 



caracter da febre e que principalmente distinguem 
esta grave pyrexia. A hematuria p6de ser intermit- 
tente ou continua, segundo o typo que reveste a febre, 
e geralmente esta na rasao inversa da quantidade de 
urina segregada. Esta hemorrhagia por si so rarissi- 
mas vezes constitue um phenomeno capaz de por 
em risco a vida do doente. 

Os typos pseudo-continuo ou o verdadeiramente 
continuo sao os mais graves, e os . que de ordinario 
se complicam de symptomas graves ataxicos ou ady- 
namicos. N^estes casos a respira^ao toma-se ienta 
e difficil ou agitada e desordenada, o puiso acceie- 
ra-se, ha sede e a lingua, cada vez menos humida, 
passa do branco ao amarello, chegando a tomar-se 
quasi negra. Os vomitos sao mais frequentes e augmen- 
tam sempre a anciedade. Sobrevem a cephalalgia e 
a rachialgia, cuja violencia e subordinada ds exacer- 
ba96es da febre; a final a pelle come9a a esftiar, a 
agita^ao torna-se cada vez maior, e o delirio apparece 
umas vezes fugaz, outras extremamente violento. 

Este quadro, que quasi sempre termina pela morte, 
pertence particularmente, como jd dissemos, ao typo 
continuo. Quando a febre apresenta remissoes bem 
caracterisadas, todos aquelles symptomas sao mais 
benignos ; todavia o prognostico da febre biliosa deve 
sempre fazer-se com uma certa cautela, porque algu- 
mas vezes pode inesperadamente sobrevir um accesso 
pemicioso, que em poucas horas leve a doen9a a* 
uma termina9ao fatal. Em regra, e ate nos casos 
mais graves, a febre biliosa nao e constantemente 
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mortal, sendo raro que os doentes succumbam no 
primeiro ataque d^esta doen9a; deixa porem os indi- 
viduos n^um tal estado de fraqueza e susceptibilidade, 
que muito os predispoe para novos ataques, circum- 
stancia que bastante distingue a febre biliosa dos 
climas quentes, da febre amarella propriamente dita? 
a qual de ordinario nao ataca os individuos mais de 
uma vez. 

TRATAMENTO DAS FEBRES ENDEMICAS EWE MOgAMBIQUE 

O tratamento das febres de origem palustre nos 
climas quentes tem por base fundamental os saes de 
quinina. Com este poderoso medicamento p6de sim- 
plificar-se muito qualquer outra medica9ao; sem elle, 
todos OS meios sao mais ou menos inefficazes. 

Qs sudorificos e os purgativos sao poderosos auxi- 
liares da quina. Excitando a transpirafao e desem- 
bara9ando o tubo intestinal, produzem uma util deri- 
va^ao, e coUocam a economia em condifoes muito 
favoraveis k mais prompta e melhor ac^ao do anti- 
periodico. Todos os praticos sabem que, em determi- 
nados casos, nao e de todo indifferente a especie de 
purgante, assim como o meio que mais convem para 
provocar a transpira9ao. 

O protchchhrureto de mercurio e um medicamento 
que se tem immensamente generalisado, e cujo em- 
prego nao e de certo para desprezar. . A medicina 
ingleza tem levado os calomelanos a tddas as partes 
do mundo, louvando sempre as suas vantagens, sem 
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distin9ao de clima. A ac9aQ particular que se Ihe 
attribue sobre as func9pes hepaticas deve a priori tot- 
nal-o recommendavel na therapeutica dos climas quen- 
tes, pelo predominio que n'estas regioes adquire o 
elemento bilioso. Apesar d^isto, porem, e nossa opi- 
niao que os servi90s do mercurio doce teem sido 
demasiadatnente exagerados. Sem pretendermos negar 
que OS calomelanos possam algutnas vezes prestar 
um bom auxilio, especialmente quando a infec9ao 
miasmatica tende a produzir os . engorgitamentps de 
figado e ba^o, julg^mos conveniente preferir-lhe o 
rhuibarbo, a jalapa e outras substancias igualmente 
preconisadas para o mesmo film; .lan9ando mao. dos 
calomelanos s6 quando d^estes meios se nao tenha 
colhido o resultado que se deseja, o que poucas 
vezes . acontece. Temos para n6s que a .ac9ao dos 
calomelanos nao e tao regular nos climas quentes, 
como se assegura, e como p6de. ser nos climas 
temperados da Europa. Tem-nos sempre mostrado a 
experiencia que as susceptibilidades individuaes, exa-: 
geradas pela ac9ao depressora do clima, tornam . a 
ac9ao dos calomelanos nao s6 muito incerta, como 
tambem perigosa pela facilidade com que apparece 
a saliva9ao. E se este eflfeito do mercurio doce p6de 
ser vantajoso, uma ou outra.vez, nao o e.na maio- 
ria dos casos; antes, pelo contrario, concorre para 
augmentar o enfraquecinjento geral, deixando o indi-> 
viduo sujeito a uma doen9a quasi sempre morosa, 
como e o ptyalismo mercurial. Quando come9dmos 
a exercitar a clinica nos climas quentes, prescrev.e- 
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tnofe vinte graos de calomelanos a um docnte, que 
ds tomou em frac^oes de quatro graos, pelo espa90 
de 48 horas, sobrevindo-lhe uma saliva^ao que durou 
quasi dois mefees, durante os quaes o enfermo per- 
deu quatro dentes, que de certo conservaria por 
muitos annos ainda, se nSo fosse a particular con- 
iian^a que entao tinham6s na celebrada panacea 
ingleza. Nao se pense que este facto nos levou a 
por de parte inteiramente unt medicamento que podia 
fer dado aquelle resultado por circumstancias estra- 
nhas ds isuas pfopriedades. 

D^aH em diante tratAmos de ter a maior cautela 
fid administra9ao d^^He, mas ainda assim nao nos 
livr^^mos de outros desapontamentos, ate chegarmos 
a assentar n'a:queUa nossa opiniao sobre o uso e van- 
^ens iios calomelanos. A salivafao, emquanto a n6s, 
« uma eonsequencia muito commum do uso do mer- 
t:upio dote nos clitnas quentes, quer a d6se seja mi- 
nima, quer seja mais elevada^ e quer ha}a effeito 
purgativo ou deixe de o haver. Emfim, s6 aconse- 
Ihamos e empregamos os calomelanos quando julga- 
flios util provocar a saliva^ao mercurial, o que pou- 
cas vezes tem acontecido. 

iA. importancia dos vomitos n'estas febres nao p6de 
^ontestar-se. A ipecacuanha, principalmente, e uma 
substancia indispensavel na therapeutica da zona tor- 
fida, pelos muitos beneficios que d'ella se colhem, 
tiao s6 nas febres como ainda no tratamento de ou- 
tras inolesdas; e um vomitivo efiicacissimo em todos 
'OS cases de embara^o das primeiras vias, e tem sem- 
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pre uma ac9ao suave. Outro tan to se nao pode dizer 
do tartaro emetico, que ordinariamente produz abalo 
excessivo no organismo, deixando os doentes em um 
estado de prostra^ao desanimadora. Ha casos, porem, 
especialmente em individuos robustos, em que muito 
aproveita a reuniao dos dois vomitivos, receitando-se 
o tartaro emetico na d6se de cinco centigramjnas 
para doze decigrammas de ipecacuanha. 

A quinina e, como dissemos, o principal medica- 
mento contra as febres de origem palustre. Os saes 
de quinina, e principalmente o sulphato, sao um re- 
curso unico para o qual nao conhecemos succedaneo 
ou equivalente. Acontece as vezes ser necessario va- 
riar a formula ou reunir-lhe outros medicamentORy 
taes como: o ferro, o opio, a camphora, etc., para 
se obter o preciso resultado; mas este depende sem- 
pre, e em grande parte, do sulphato de quinina, sem 
o qual todas as mais substancias sao inefficazes, e 
tem, alem da sua propriedade anti-periodica, a de 
combater toda a influencia de origem palustre, de- 
baixo de qualquer forma que ella ise apresente. Por 
esta rasao muitas vezes serve para esclarecer o dia- 
gnostico. * 

O organismo acceita geralmente bem o sulphato 
de quinina, e quando temos encontrado qualquer re- 
pugnancia nunca ella deixou de ceder ao opio, que, 
como se sabe, favorece a tolerancia na maior parte 
dos casos; e se essa repugnancia s6 provem do gosto 
do medicamento, e geralmente usada a decocfSo as- 
sucarada de cafe, que Ihe tira o amargo sem prejtiizo 
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de nenhuma das suas boas propriedades. A raelhor 
applica9aoj do sal e pela boca; mas introduzido pelo 
recto em dose um pouco mais elevada, e igualmente 
proveitoso. A prepara9ao mais conveniente e a solu- 
9ao acidulada simples; mas e tambem a que mais 
geralmente repugna aos doentes. A f6rma pilular e a 
mais commum, e poucos sao os casos em que se 
nao mostra efficaz, tendo a vantagem de facilitar a 
applica9ao de qualquer outro medicamento que seja 
necessario. Os effeitos do sulphato de quinina appli- 
cado em fricfoes sao quasi nullos nos adultos, e s6 
e permittido esperal-os quando se applica &s crean- 
fas, nas quaes as mais pequenas d6ses sempre dao 
algum resultado. Nos casos gravissimos em que se 
tem tirado proveito das fricfoes com o sulphato de 
quinina, nao e para nos duvidoso que o sal haja 
representado um papel muito secundario. 

As doses mais triviaes sao 12, 9^ 6 decigram- 
mas, nas creanfas ainda menos, e nos adultos, con- 
forme OS casos; nao e raro elevar-se a d6se ate ao 
duplo e mais nas febres perniciosas. A pratica que 
seguimos e dar de uma vez 9 ou 12 decigrammas 
de sulphato de quinina, segundo o individuo estd 
mais ou menos habituado dquelle sal, e depois, se- 
gundo as diversas circumstancias, empregar outra 
d6se igual, passadas vinte e quatro horas, ou, logo 
em seguida a primeira, come9ar a dar a segunda em 
d6ses fraccionadas. Muitas yezes nao pass^mos da 
primeira • d6se, apesar da febre ainda apparecer na 
hora propria, revelando-se apenas por um certo caloc^ 
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algiima seccura, ligeireza de pulso e otitros incom- 
mddos geraes, que pouco depois desapparecem. A 
pratica ensina a tirar d^estes e muitos outros casos 
as illa^oes que regulam a administra9ao do anti-pe- 
riodico. 

6 nossa opiniao que os eflFeitos do sulphato de 
quinina sao por esta f6rma mais promptos e seguros 
dp que come9ando logo por d6scs fraccionadas, as 
quaes s6 convem em certos casos de particular sus- 
ceptibilidade feminil e infantil. 

A melhor occasiao de administrar o sulphato de 
quinina e logo depois de terminado'o accesso; mas 
iquando este se prolonga muito e ha receio de ser 
seguido por outro de caracter pernicioso, urge admi- 
nistrar o anti-periodico ate durante o accesso, porque 
d'este modo de proceder podem resultar vantagens 
que de certo compensam o incommodo e a maior 
excita9ao que o medicamento produz n^aquellas cir- 
cumstancias. Nas febres perniciosas, e em geral em 
todas as febres graves de origem palustre, e esta 
pratica de rigor, antepondo-se o sulphato de quinina 
a qualquer outro medicamento, que igualmente se 
julgue indicado, mas que nao possa conjunctamente 
appiicar-se. 

As febres graves apresentam diversas indica96es, 
umas positivas, outras s6mente apparentes, e todas 
bllas deve o clinico saber distinguir e satisfazer oppor- 
tunariiente. Com a sangria e indispensavel a maior 
icautela, porque a sua indica9ao e quasi illnsoria. Os 
symptomas corigestivos, como a cephalalgia, a injec9ao 



5f 



dos olhos e da face, desapparecem ordinariameAte 
depois da administra^ao do sulfate de quinina, que, 
em alguns casos, pode ser auxiliado por um pequeno 
numero de sanguesugas applicadas atras das orelhas, 
pela agua sedativa e pelos revulsives nos extremos 
inferiores. 

Eis o que nos occorreu dizer sobre a applicafao 
dos principaes meios que ordinariamente demanda 
tratamento das febres endemicas no clima de Mo9am- 
bique. E claro que o tratamento d'estas febres fre- 
quentemente requer o emprego de muitos outros 
recursos therapeuticos que aqui nao indic3.mos. E 
sabido que o demasiado frio, a cephalalgia, a rachial- 
gia, OS vomitos, as colicas, etc., exigem o emprego 
de certos meios que, n'este caso, nada teem de par- 
ticular, e sao, por essa rasao, tao communs coii:io 
conhecidos. 

Resta mencionar especialmente o tratamento da 
cachexia febril e da febre biliosa dos climas quentes. 
No que jd dissemos com respeito a esta ultima dqen^a 
se pode ver o tratamento que, em grande parte, 
exigem as febres graves da regiao a que se refere 
este relatorio, por isso que a febre biliosa figura 
entre ellas como uma das mais notavejs. 

A cachexia febril palustre, depois de chegar aquelle 
estado de desenvolvimento que se poderia chamar — : 
diathese paludosa, — nao se cura no paiz onde se 
adquiriu, salvos casos rarissimos que nao deslroenj 
a regra que acabSmos de estabelecer. Os ponto§ 
mais salubres do mesmo paiz podem retardar a su^ 
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, marcha, occasionando algumas vezes um consideravel 
allivio nos padecimentos ; mas o ultimo e talvez unico 
recurso e mandar os doentes para regiao mais tem- 
perada, sublrahindo-os, por esta f6rma, A ac9ao do 
clima e aos progressos da intoxica^ao, sem o que e 
impossivel a cura radical da cachexia febril palustre. 
Quando os individuos sao obrigados a permane- 
cer na localidade em que se deterioraram, como 
acontece na maior parte dos casos observados em 
Mo9ambique, for^oso e lan9ar mao de todos os meios 
aconselhados pela sciencia, porque, embora nao cu- 
rem, pelo menos attenuam os effeitos da endemia, 
alliviam o padecimento dos doentes, e retardam a 
terminafao fatal. Acontece, porem, que os doentes 
s6 encontram estes meios nos hospitaes, onde, por 
diversas considera^oes, nao podem, nem geralmente 
querem, demorar-se por muito tempo, sendo por isso 
necessario dar-lhes alta logo que adquirem algumas 
for^as e tSem cessado os accessos febris, que ordina- 
riamente intercorrem n'aquelle estado morbido. D'a- 
qui resultam as frequentes entradas e saidas, haven- 
do prafas que durante um anno nao teem menos 
• de virite ou trinta baixas ao hospital. Para tudo isto 
concorre a imperfeita organisafao do servi^o de saude 
d'esta provincia; mas e aqui completamente inutil 
tratar dos melhoramentos necessarios n'este ramo da 
administra9ao publica, porque para a sua inteira rea- 
lisa^ao seria necessario augmentar consideravelmente 
a for9a militar, construir bons quarteis e bons hospi- 
taes ou enfermarias em muitos pontos, e emfim re- 
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formar inteiramente a hygiene do soldado. E claro 
que, ao menos por emquanto, nao temos possibili- 
dade de realisar alguns d'estes beneficios, e quando 
elles se chegassem a conseguir, restava ainda modi- 
ficar as condi96es sanitarias locaes por meio de ou- 
tros melhoramentos ainda mais dispendiosos do que 
aquelles; e afinal Mozambique ha de ser sempre 
pouco favoravel & vida do europeu, embora se faza 
tudo quanto e possivel com o intuito de a me- 
Ihorar. 

Procurando os meios que o medico tem d sua 
disposizao para retardar a marcha da cachexia pa- 
lustre, achSmos em primeiro logar a mudan^a para 
uma localidade mais salubre da provincia, e depois 
•a boa alimentazao, os banhos de mar, as friccoes 
excitantes sobre a pelle, o uso intemo dos ferrugi- 
nosos, do oleo de figado de bacalhau e dos prepa- 
rados de quina, que, comquanto parezam de pouca 
importancia, nao deixam de ser proveitosos no tra- 
tamento de certas cachexias. O uso continuado do 
decocto de quina, quando os doentes o tomam sem 
repugnancia, o que nao e raro, produz, s6 por si, 
excellentes resuhados. A observa^ao tem mostrado 
que no tratamento da maior parte das cachecias pa- 
ludosas, e a quina, incomparavelmente, mais valiosa 
do que o seu principal alcaloide. A medica^ao eva- 
cuante, os revulsivos e os diureticos sao tambem 
algumas vezes empregados com reconhecida vantagem. 
As preparafSes arsenicaes, comquanto possam dar 
algum resultado como meio reconstitutivo, sempre nos 
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pareceram perigosas, e particularmente prejudiciaes nos 
casos em que havia diarrhea ou dysenteria. 

E, finalmente, no tratamento da cachexia, que 
podem ser applicados os chamados succedaneos da* 
quina, sendo preferiveis os vegetaes. Algumas vezes 
experimentdmos a calumba, que e geralmente empre- 
gada com bom resuitado na ra9a ethiope, mas na 
pratica hospitalar os seus effeitbs foram sempre muito 
incertos e inferiores aos do sulphato de quinina. Por 
falta de confiaiiQa, ou por se acharem ja sufficiente- 
mente julgados, nao emprehendemos aqui nenhum 
estudo especial com rela^ao aos numerosos medica- 
mentos que em difFerentes epochas se teem apontado 
como capazes de substituir os saes da quinina. 

A febre biliosa dos clitnas quentes, que temos por • 
mais subordinada ao elemento palustre do que ao 
elemento bilioso devido & ac^ao particular do clima, 
requer um tratamento, por assim dizer, mixto, cuja 
base todavia consiste na medica^ao quinica. — Os 
evacuantes sao mais ou menos aconselhados n'esta 
molestia por quasi todos os clinicos, e nos temos 
tambem observado que na maioria dos casos sao 
uteis. O sr. Dutroleau, que e, s^m duvida, um dos 
pathologistas que mais e melhor tem escripto sobre 
tudo que respeita a medicina propria dos ciimas 
quentes, recommenda o emprego da ipecacuanha como 
vomitivo. E certo que d'esta pratica surgem muitas 
vezes OS melhores resultados; mas e necessario nao 
perder nunca de vista o typo da febre que acompa- 
nha a doen^a ; se e francamente intermittente deve-se,' 
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primeiro que tudo, come^ar pela admini^tra^ao dQ 
sulphata de quinina, porque, sendo bem recebid(\ 
tem a incontestavel vantagem de operar logo sobrQ 
elemento palustre, que tao claramente predomina 
n'aquelles casos: Se o sulphate de quinina for rejei- 
tado pelo vomito, ter-se-ha ainda preenchido a indi-^ 
ca^ao reclamada pela complica^ao do elemento bilioso 
que, para certos clinicos, merece ser attendida em 
primeiro logar. Da mesma forma se deve proceder 
quando o typo da febre e remittente ou pseudo-con- 
tinuo. Quando parepe inteiramente continuo conyem 
principiar o tratamento por um vomitivo de ipeca- 
cuanha, nao se empregando o tartaro emetico, cujos 
effeitos podem encaminhar a doen9a para o estado 
adynamico, muito para temer na febre biliosa. 

O opio presta n'esta doen^a bom servi^o, qqer 
como medica^ao especial para combater os pheno- 
menos ataxicos, que nao poucas vezes apparecem, 
quer para fazer ce3sar os vomitos, ou ainda para 
estabelecer a tolerancia que a administrafao da qui- 
nina pode necessitar.* 

A appliea^ao dos revulsivos e frequentemento 
indicada, principiando por um vesicatorio volante nas 
regioes gastrica e hepatica, com o qual se conseguis 
modificar a excitafSo particular do estomago e do 
figado. Os vesicatorios nos gemellos produzem umg 
deriva^ao, a que tem de se recorrer nos casos graves* 

Os calomelanos tambem sao particularmente aeon- 
selhados na febre biliosa dos climas quentes; j4, 
tambem os temos prescripto, mas s6mente em doses 
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inuito fraccionadas e depois de havermos empregado 
todos OS outros meios que nos pareceram de igual 
vantagem. O sulfureto de mercuric, por exemplo, e 
certamente muito mais inoffensive. 

Com rela^ao ao sulfato de quinina devemos ainda 
acrescentar que e elle n'esta molestia um medica- 
camento precioso. Deve dar-se em altas d6ses e por 
todas as vias, logoque pbssa receiar-se a mais pe- 
quena manifesta9ao perniciosa. A experiencia tern, 
todavia, mostrado que na febre biliosa dos climas 
quentes convem que na applic^^ao do sulfato de 
quinina nao se ultrapassem certos iimites, e que 
deve ser posto de parte logoque se reconhe9a que o 
elemento bilioso tende a predominar sobre o elemento 
palustre, como acontece quasi sempre passados tres 
ou quatro dias, por causa da indole especial d'aquella 
febre. 

DYSENTERIA E DIARRHEA 

Depois das doen9as endemicas propriamente febris, 
segue-se tratar das doen^as endemicas que podem 
ser ou nao acompanhadas de febre, e cuja etiologia 
se nao acha ainda bem demonstrada. A mais impor- 
tante entre aquellas, e a dysenteria. Trataremos depois 
da diarrhea, e por ultimo das doen9as do figado e 
do bafo, que embora sejam communs a todos os 
climas ea todas as localidades, teem, debaixo do sol 
dos tropicos, uma physionomia que Ihes d& um cara- 
.cter inteiramente particular. 

A dysenteria e doen^a muito especial e muito 
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variavel na sua marcha. Sem causa recorihecidamente 
propria, apparece em todos os climas, umas vezes 
benigna, outras grave, ora esporadica, ora epidemica 
e ate contagiosa. E, porem, nos paizes quentes onde 
ella mais vezes se p6de observar, pelo caracter ende- 
mico que a acompanha em quasi todas as localida- 
des d'estas regioes. 

A natureza da dysenteria parece-nos infecciosa, 
mas muito mais subordinada ds condi^oes climateri- 
cas de que ds propriamente palustres, com as quaes, 
todavia, pdde ligar-se intimamente, tornando impos- 
sivel toda a distinc^ao de origem ou foco separado. 
Em Mo9ambique assim acontece, porque esta doen^a 
acompanha regularmente os effeitos da infeccao pa- 
lustre, e com elles se confunde na maioria dos casos. 

A dysenteria e uma das molestias sobre que mais 
se tem escripto desde Hippocrates ate hoje; mas 
apesar d'isso conserva-se ainda desconhecida a causa 
verdadeiramente determinante, bem como os focos 
de origem ou condicoes que occasionam o appareci- 
mento d'esta doen^a. Estd averiguado que as altas 
temperaturas concorrem poderosamente para o seu 
desenvolvimento ; mas e sempre necessario admittir 
uma causa propria, especifica e desconhecida, porque 
a dysenteria apparece. e desenvolve-se sob condicoes 
geraes e especiaes muito variadas e diversas. Todas 
as causas que geralmente se teem apontado para 
esta molestia nao passam de ser influencias predis- 
ponentes completamente estranhas & indole muito 
particular da doen^a. Dizem alguns pathologistas que 
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n'este caso esta o miasma palustre; mas outros sus- 
tentam que este agente e o gerador Gommum das 
febres e dysenteria. Em Mofambique poderia esta 
ultima opiniao parecer-nos incontestavel, se nao sou- 
bessemos que ha localidades onde a dysenteria esta 
inteiramente separada das febres palustres ; localidades 
pantanosas onde a dysenteria nao reina, e outras 
onde e rara, ao passo que sao frequentissimas as 
febres intefmittentes. 

Nao e s6 em Mozambique que se nota aquella 
confusao de origem entre a febre palustre -e a dysen- 
teria. Em S. Luiz do Senegal estas molestias pare- 
cem originar-se e desenvolver-se no mesmo foco. 
Tudo isto engendra problemas por emquanto insolu- 
veis e com os quaes nao vale a pena perder o tem- 
po, porque o bem-estar da humanidade provavelmente 
n3o melhora com a sua antecipada resolu9ao. Ape- 
nas acrescentaremos um facto aos que ficam indica- 
dos. Sabe-se, ou, pelo menos, assim se entende, que 
as febres intermittentes teem por foco e origem ps 
pantanos, e diz-se que a dysenteria nada tem de 
commum com aquellas febres, porque se observa 
geralmente com mais violencia em localidades nao 
paludosas. Pois tambem se sabe, e nao e f6ra de 
ponto dizel-o aqui, que ha na Oceania muitas ilhas, 
eminentemente pantanosas, onde nao ha febres, mas 
onde a dysenteria reina como soberana, fazendo in- 
criveis estragos nao s6 nos indigenas como tambem 
nos estrangeiros que frequentam aquellas paragens. 

A dysenteria, talvez mais do que muitas outras 
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doen9as ehdemicais e nSo endemicas no clima de 
Mozambique, p6de ser influehcihda e provocada pe- 
las causas mais communs, taes como: bebidas noci- 
vas e principalmente a agua sobrecanregada de prin- 
cipios estranhos A sua boa composi^ao; o uso ou 
abusb das bebidas alcoolicas; os vinhos alterados; a 
mA alimenta^ao ; o excesso de calor ou de frio; a 
humidade e outras vicissitudes atmosphericas, tudo, 
emfim, que, directa ou indirectamente, possa causar 
perturba^ao notavei nas func^oes digestivas. 

Uma vez declarada a dysenteria, vejamos quaes 
sao OS principaes phenomenos que acompanham os 
symptomas que Ihe sao proprios e distinguem esta 
doen^a de todas as outras. 

A dysenteria, com prodromos ou sem elles, febril 
oil apyretica, precedida ou nao de diarrhea, que, se- 
gundo alguns pathologistas, e o primeiro periodo da 
doenza, caracterisa-se brevemente pdos seus sympto- 
mas pathognomonicos, tao notavcis, que basta obser- 
val-os uma vez para nao mais esquecerem. Estes 
symptomas sao principalmente as colicas, o tenesmo 
e as dejec9oes. As colicas sao devidas A perversa© 
do moVimento pcristaltico dos intestinos, cujo esfor^o 
se toma exagerado q dirigido unicamente para a 
parte inferior, determinando uma contrac^ao tao forte 
que algumas vezes e levada ate A occlusao do recto. 
Para se fazer perfeita idea das colicas dysentericas 
e prcciso ver como o padecimento se revela na 
physionomia do doente e as contorsoes a que o 
obriga. A sensazao que estas colicas produzem p6de 
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talvez imaginar-se pelo nome que teem de tormino- 
sas. As colicas sao intermittentes ou continuas, appare- 
cendo ou exacerbando*se na occasiao das evacuates, 
que e quando chegam d sua maior violencia, seguindo 
o trajecto do colon e augmentando sensivelmente na 
pcnn^ao descendente ou na fossa iliaca esquerda. 

O tenesmo e devido d inflamma9ao da memlnraiia 
mucosa que fonra o recto, e consiste n'uma sensa9ao 
de constricfao referida a este intestino, e principal- 
mente na sensa^ao de tensao e ddr no anus, extra- 
ordinariamente exacerbada pela passagem das mate- 
rias proprias e muito irritantes da dysenteria. A in- 
flamma9ao da membrana mucosa, causa d'estes sym- 
ptomas, p6de occasionar a queda do recto durante 
OS grandes esforfos da defeca9ao, e quando o sphin- 
cter inferior se acha paralysado. As dejecfoes sao 
constituidas por mucosidades viscosas e espessas, conn 
apparencia albuminoide, de c6r amarella esbranqui- 
9ada, ou sem c6r alguma e quasi transparentes. De 
todas as compara^oes que se teem feito, a que nos 
parece mais apropriada e que as assimilha aos es- 
carros pneumonicos. O sangue acompanha quasi sem- 
pre estas dejec9oes, quer misturado com ellas, quer 
isolado em pequenos coaguios, ou mesmo liquido, e 
em maior ou menor abundancia. Aquellas dejec96es 
sao caracteristicas da dysenteria, e teem um cheiro 
em extremo nauseativo e igualmente sui generis. As 
dej echoes caracteristicas apparecem logo no come9o 
da doen9a, mas em alguns casos s6 se tornam bem 
distinctas passados os primeiros dois a tres dias, e 
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tornam a perder a sua apparencia particular quando 
a doenga se prolonga muito ou passa ao estado 
chronico. As dejec^oes dysentericas sao sempre nu- 
merosas; ordinariamente repetem-se entre quinze e 
trinta vezes nas vinte e quatro horas, mas nao e 
raro que cheguem a sessenta, cem e ate duzentas 
vezes no mesmo espa^o de tempo^ em ceitos; caso& 
de summa gravidade. 

A marcha da dysenteria e muito irregular e va- 
riada. Pondo de parte os casos muito benignos e 
outros muito graves, em que a iloen^a pode termi- 
nar em tres ou quatro dias, quer pela saude, quer 
pela morte, em todos os outros se notam, mais ou 
menos, recahidas e principalmente exacerbafoes tao 
frequentes que dao a marchk da dysenteria um cara- 
cter verdadeiramente insidioso. Pondo tambem de 
parte os de diarrhea premonitoria, que frequentes 
vezes precede a dysenteria propriamente dita, temos 
visto durarem entre dez e quinze dias os casos be> 
nignos, e os graves entre vinte, trinta e sessenta dias, 
terminando a final pela passagem ao estado chronico, 
pela morte ou pela saude. 

A febre nao acompanha uniformemente a marcha 
da dysenteria, tendo de ordinario muito pouca inten- 
sidade, ate nos casos em que e bastante grave. 
Algumas vezes, porem, o apparato febril e bastante 
intenso e da a molestia um caracter inflammatorio 
dos mais notaveis; o pulso toma-se rijo e frequente, 
a face injectada e a temperatura geral do corpo 
apresenta-se muito elevada. A marcha da dysenteria 
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p6de dizernse continua, mas entre os tropicos nao 
sao raros os cas6s em que apresenta uma tal ou 
quial remittencia, ou mesmo intermittericia, que e 
impossivel passar despercebida, e que n6s temos 
obserVado^ nSo s6 em Mofambique, como tambem 
em outras localidades igualmente intertropicaes. Sao 
firequentes os paroxismos quotidianos, quer de dia, 
quer de noite, assim como as exacerbacoes e as 
altemativas que teem as dejec^oes na sua apparencia 
e quantidade. 

Na dysenteria notam-se numerosas variedades de 
f6rma, o que tern dado causa a muitas e diversas 
diyisoes, baseadas nos phenomenos geraes ou n'algum 
caracter particular da doen^a. E, porem, conveniente 
dizer que nem todas as f6rmas descriptas sao, faceiis 
de encontrar isoladamente naT pratica. O mais com- 
mum e encontral-as reunidas ou ds vezes succeden- 
do-se umas as outras. O espirito de systema leva 
muitas vezes a descrip^ao de certas molcstias a um 
apuro muito interessante e revelador de nSo pouca 
proficiencia, mas que tem o inconvenierrte de crear 
originaes que nunca mais se veem reproduzidos na 
clinica dos diversos climas, pelo menos com as fei- 
^Ses que o seu auctor Ihes imprimiu. 

Mencionamos aqui especialmente as divisoes que 
alguns pathologistas teem imaginado para esta mo- 
lestia. A dysenteria constituiu primitivamente uma. 
s6 especie, mas teve depois a generica sub-divisSo 
em aguda e chronica. Em seguida e successivamente 
foi silb-dividida em tres^ quatro, cinco, «eis, sete, 
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oko e nove fdrmas diversas; nao fallando em Sau- 
vages, que ja tinha encontrado vinte especies diffe- 
rentes de dysenteria. E preciso acrescentar ainda, 
que aquelles numeros nao representam uma s6 sub- 
divisao, mas muitas e variadas, como p6de v6r-se 
pela leitura do que se tern escripto sobre tao impor- 
tante doen^a. 

Nas epidemias de dysenteria observadas nos cli- 
mas temperados e possivel que a doen^a tenha por 
tal forma variado que todas aquellas divisoes se jus- 
tifiquem; mas pelo que respeita aos climas quentes, 
onde nos a temos observado, e onde e endemica, o 
typo varia pouco. A divisSo que a pratica indica 
n'estas regioes e baseada na violencia dos sympto- 
mas. Esta molestia pode apresentar-se no estado 
sub-agudo, agudo e agudissimo, alternando estes tres 
graus uns com os outros sem que no quadro da 
doen9a se observe altera^ao alguma, excepto a que 
e devida ao predominio de um ou outro symptoma, 
ou a alguma complica^ao. 

A dysenteria p6de terminar, como ja dissemos, 
pela cura, pela morte e pela passagem ao estado 
chronico, isto e, pela diarriiea. No primeiro case 
todos OS symptomas especiaes e graves da molestia 
vao a pouco e pouco diminuindo de intensidade ate 
se estabelecer a convalescen^a. No segundo, pelo con- 
trario, todos os symptomas se aggravam, accelera-se 
e concentra-se o pulso, ha sensa^ao de frio, e a 
physionomia exprime o maximo soffrimento. A hemor- 
rhagia n'estes casos toma-se mais abundante, e con^ 
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corre para a extenua9ao do doente, occasionando as 
syncopes que muitas vezes se observam. E pelos 
signaes indicativos de gangrena da mucosa que este 
estado ordinariamente termina, tomando entao as 
dej echoes a apparencia de agua de carne extrema- 
mente fetida, em que se veem soltos alguns peda^os 
de membrana mucosa de diversos tamanhos. Quando 
a dysenteria vae passar ao estado chronico, todos os 
seus caracteres physicos tendem a desapparecer para 
serem substituidos pela diarrhea chronica, passando 
ordinari*amente pelo periodo sub-agudo da doen9a. 
As affecfoes que ordinariamente complicam a 
endemia dysenterica nos climas intertropicaes sac 
a febre palustre e differentes estados morbidos do 
figado. A febre palustre ja dissemos que por tal forma 
se acha, quasi sempre, ligada d dysenteria, que e 
difficil discriminar inteiramente as duas moiestias em 
certas localidades, e n'este caso esta a ilha de Mo- 
9ambique. E verdade que algumas vezes apparece a 
dysenteria sem ter sido precedida de febres endemi- 
cas, mas e rarissimo que ellas deixem de se revelar 
durante o curso da doen9a, e ainda mais raro que 
esta nao tenha as ilternativas de que tambem ja 
falldmos, que fazem suspeitar de que a origem ou o 
f6co da infec9ao palustre representa algum papel na 
ainda hoje obscura pathogenia da dysenteria. A com- 
pIica9ao hepatica tem tido considerada como infallivel 
pela maior parte dos clinicos, principalmente na dy- 
senteria endemica. Partilhamos d'este. parecer admit- 
tindo graus . differentes ou f6rmas variadas n'aquella 
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complica^ao, segundo as regioes em que se observa 
a dysenteria. Entre a simples hyperemia e o abcesso 
de figado ha varias altera96es morbidas, que sao mais 
ou menos frequentes, nao s6 segundo os climas, como 
tambem segundo as condifoes individuaes. Na dysen- 
teria que acommette os europeus, e m6miente os que 
ainda nao estao acclimados, ha sempre aquella grave 
compiica9ao, e nao e raro que esta se torne a doenfa 
principal, terminando por um abcesso. Nos individuos 
ja acclimados ou nos indigenas a mesma complicafSo 
e frequentissima ; mas o padecimento do figado, na 
maior parte dos casios, nao vae alem de uma ligeira 
congestao, que p6de ate passar despercebida, 

O tratamento da dysenteria e extremamente variado 
e deve subordinar-se ds circumstancias em que a 
molestia se desenvolve, ds suas diversas feifoes, ds 
condifoes individuaes, aos accidentes que apresenta 
e as causas ainda pouco conhecidas que influem no 
tratamento, o qual exige muita attenfao, porque fre- 
quentemente varia de resultado em casos que parecem 
iguaes a todos os respeitos. D'aqui resulta que a pra- 
tica e a observa^ao falham muitas vezes no tratamento 
da dysenteria. Dizem quasi todos os que teem tra- 
tado a dysenteria nos climas quentes que a ipeca- 
cuanha tem n'esta molestia a mesma vantagem que 
sulphato de quinina nas febres intermittentes ; asse- 
veram que a ipecacuanha cura a dysenteria nao s6 
pela sua ac^ao dynamica como pelos vomitos que 
provoca, o que tudo concorre para o restabelecimento 
do curso normal do movimento peristaltico ; entendem 
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emfim que o emprego d'aquella substancia e suffi- 
ciente nos casos simples, que sao os mais numerosos. 
A nossa pratica nao concorda inteiramente com estas 
asser96es, porque ate nos casos mais simples temos 
visto malogrado o bom resultado do emprego da 
ipecacuanha, dada por todas as f6rmas aconselhadas, 
e tazendo-a acompanhar por todos os auxiliares igual- 
mente recommendados, como sao: os semicupios, as 
fomenta^oes, os clysteres e as cataplasmas emolientes. 
E porem f6ra de duvida que aquelle medicamento 
e eminentemente vantajoso no tratamento da dysen- 
teria, mas nao se p6de bem determinar a occasiSo 
em que mais aproveita, nem a foraiula mais conve- 
niente. Temos applicado a ipecacuanha contra a 
dysenteria em muitos casos, sendo depois obrigados 
a abandonal-a para langarmos mao de um e outro 
tratamento, igualmente sem effeito satisfatorio, curan- 
do-se a final a doen9a quasi repentinamente sob a 
ac9ao da mesma formula d'aquella substancia, que 
primeiramente tinhamos empregado com insistencia 
e sem resultado. O credito da ipecacuanha fez-nos 
recorrer a ella uma e mais vezes no mesmo caso; 
mas o emprego da mesma formula foi o desejo de 
experimentar quem o aconselhou. Outro tanto nos 
tem acontecido com o tratamento pelos purgantes, com 
as pilulas de Segond ou s6mente com os opiados. 
Nao ha doen9a alguma cuja therapeutica seja tao 
variada por necessidade como a da dysenteria ende- 
mica. Convem, porem, ter sempre em vista que os 
dois mais poderosos medicamentos contra esta temi- 
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vel enfermidade sao a ipecacuanha e o opio, sendo 
quasi sempre melhor applicar estes dois agentes no 
seu estado mais simples, isto e, sem os combinar 
com quaesquer outras substancias. 

Se assim acontece nos casos mais benignos, que 
sao felizmente os mais numerosos, faceis sao de ima- 
ginar os embara90s derivados dos casos graves, que 
nao raras vezes se encontram na pratica. Teem ainda 
entao opportuno emprego os meios aconselhados para 
as formas benignas. A ipecacuanha deve sempre 
empregar-se, m6rmente se o estado saburroso da 
lingua a estd naturalmente pedindo. O opio p6de 
com vantagem ser administrado ate produzir narco- 
tism©, e se as dej echoes nao mudam de caracter 
convem lan^ar mao dos clysteres adstringentes com 
acetato de chumbo, cato e outros preparados de igual 
natureza. As pilulas de Segond devem alguns dos 
seus bons resultados a ipecacuanha e ao opio, que 
entram na sua composi^ao. Nao recommendSmos os 
calomelanos senao em casos muito . difficeis ou de- 
sesperados, pelos )d ponderados motivos. Nas orga- 
nisa^oes robustas o enfraquecimento dos doentes pode 
ser reparado, mas nas constituifoes deterioradas, que 
sao a regra nos climas intertropicaes, aquella com- 
plicafao nao deve nunca perder-se de vista, porque 
pode ser fatal. 

Outro tanto devemos dizer com rela9ao as- San- 
grias geraes, as quaes ainda em doentes da melhor 
apparencia devem ser sempre aconselhadas prudente- 
mente. As ventosas sarjadas ao longo do trajecto 
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do colon e algumas sanguesugas na margem do anus 
sao por vezes necessarias. . 

A dysentria que acommette os individuos ]A enfra- 
quecidos de longa data, toma algumas vezes desde 
o seu comefo um aspecto de chronicidade. Estes 
casos sao dos mais difficieis que o* clinico p6de encon- 
trar, como adiante se verd quando fallarmos da 
diarrhea. 

A dysenteria e, como quasi todas as doen9as 
endemicas da regiao que estudSmos, facilmente mo- 
dificada pela mudanfa de clima; e porem preciso 
saber ou poder lanfar mao d'este recurso em tempo 
conveniente. Quando a diarrhea jd tem feito grandes 
estragos e a anemia, e incontestavel, e comefa a de- 
senvolver-se a hydropisia do peritoneo, entao a cura 
torna-se difficil, se nao impossivel, embora o doente 
passe a viver no clima mais apropriado A sua situa- 
9ao; todavia temos registado alguns casos desespefa- 
dos de dysenteria em que a cura se operou por 
effeito da mudanga de clima. Em um caso, e dos 
mais rebeldes, apenas uma pequena viagem de mar 
foi sufficiente para mudar inteiramente as condicoes 
da doenfa e do doente, o qual entrou logo em con- 
valescenfa e rapidamente se curou. 

A diarrhea e uma doenfa endemica e muito com- 
mum em Mo9ambique. Succede muitas vezes a dy- 
senteria; mas tambem apparece frequentemente sem 
ler sido precedida por nenhum phenomeno dysenterico. 
O enfraquecimento geral dependente das influencias 
climatericas, os repetidos ataques das febres endemicas 
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e a anemia sao as causas que mais fortemente pre- 
dispoem para o apparecimento da diarrhea, quando 
o principio infeccioso a nao produz independente de 
qualquer outra influencia. A diarrhea e mais frequente 
nos indigenas do que nos europeus, o que provavel- 
mente depende da inferioridade da alimenta9ao e das 
peiores condigSes hygienicas. Tambem se ve, e nao 
e isso raro, apparecer a diarrhea sem causa conhe- 
cida. O primeiro symptoma da diarrhea e o augmento 
do numero das dejec96es durante as primeiras vinte 
e quatro horas; depois esse numero diminue, mas as 
dejec96es tornam-se mais abundantes, quasi que nao 
provocam d6r aiguma, sao serosas, arnarelladas, verdes, 
cinzentas ou escuras, purulentas, fetidas e ordinaria- 
mente provocadas pela ingestao dos aiimentos e be- 
bidas, pelo frio, peia pressao e ate pelo mais pequeno 
movimento. Algumas vezes notam-se n'ellas aiimentos 
ainda nao digeridos, constituindo uma especie de 
lienteria, que e propria dos casos mais graves. A 
proporgao que a diarrhea se prolonga os doentes 
emmagrecem e tornam-se paliidos; a pelle perde a 
sua natural flexibilidade, ficando secca e fiirfuracea; 
nos brancos toma uma c6r mais ou menos amarel- 
lada e nos pretos perde aquelle brilho e lustro que 
ordinariamente teem; os olhos encovam-se, a face 
cobre-se de rugas e toma um aspecto particular que 
faz lembrar a face hippocratica, e assim vao os doen- 
tes a pouco e pouco perdendo as for^as ate cairem 
no marasmo, que e o ultimo periodo da molestia. 
Antes, porem, de se caracterisar este estado, torna-se 
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notavel a conserva^ao do appetite, provocando os 
doentes a frequentes desvios nas suas dietas, o que 
nao pouco embara9a o tratamento. 

A diarrhea observa-se algumas vezes desacompa- 
nhada de febre; mas na maior parte dos cases ve-se 
sempre iigada d febre palustre, nao sendo possivel 
distinguir-se a cachexia febril da que e propria da 
diarrhea. Alguns pathologistas, porem, distinguem esta 
faciimente, e dao-lhe o nome de cachexia secca, por 
ser raramente acompanhada de hydropisias ou ede- 
macias. Em Mo9ambique estas differen^as sao muito 
difficeis de fazer, porque a infec9ao palustre precede 
ou liga-se a quasi todos os padecimentos graves, e 
muitas vezes tambem complica os mais simples e 
ligeiros. 

A marcha da diarrhea chronica endemica offe- 
rece muitas aUernativas em que o doente melhora e 
peiora, que illudem o doente e muitas vezes tambem 
o facultativo. Uma medica^ao qualquer e um certo 
regimen levam a doen^a a um ponto que parece a 
cura definitiva; um esquecimento as vezes insignifi- 
cante dos preceitos hygienicos a faz retroceder, pre- 
judicando sempre mais as condifoes do doente. Sao 
frequentissimas as recaidas e repeti96es d'esta doen9a, 
especialmente nos individuos que aqui se tratann 
d'ella, quasi todos soldados ou indigentes que, com 
qualquer pequena modifica^ao no seu estado morbido, 
empregam todos os meios possiveis para sair do 
hospital, fingindo-se completamente curados. E o resul- 
tado e entrarem novamente d'ahi a poucos dias. 
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A dura^ao da diarrhea chronica tambem e mtiito 
variavel. Pode nao ir alem de algumas semanas, ou 
prolongar-se por mezes e ate por annos. Convem 
^saber que nao tratSmos aqui de uma simples colite, 
nem tao pouco das diarrheas que geralmente acom- 
panham a tuberculose, a syphilis e algumas vezes o 
herpetismo. 

A termina9ao da diarrhea chronica pode ser com- 
pleta e repentina, sem que se possa achar a explica- 
9ao satisfactoria de tao feliz resultado. Estes casos, 
porem, sao rarissimos, e o mais ordinario e a diar- 
rhea levar os doentes, ja extremamente debilitados 
por outros padecimentos, a uma terminafSo prompta 
e fatal. Nao sao tambem muito raros os casos em 
que a doen^a se prolonga por muitos mezes e annos 
em resultado dos progressos lentos da cachexia. 

O tratamento da diarrhea chronica confunde-se com 
da dysenteria chronica, a qual depois de perder todos 
OS caracteres que tao bem a distinguem no seu 
estado primitivo, c, como aquella doenfa, entretida 
pelas ulcera96es intestinaes. O tratamento n' estes casos 
pode ser muito complicado ou muito simples. Se se 
pretende curar definitivamente com uma modificafao 
activa a diarrhea ou a dysenteria chronica, molestias 
que, nos parece, exigem igual tratamento, a missao 
do facultativo torna-se muito mais difficil do que se 
tivesse a tratar a dysenteria aguda e rebelde, doen^a 
que nos acabamos de indicar como uma das que 
mais frequentemente promovem o desapontamento e 
a indecisao do clinico. O tratamento torna-se mais 
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facil se o medico o faz consistir na melhoria das 
condi96es hygienicas, e, quando muito, no emprego 
dos recursos mais simples de pharmacologia, taes 
como, por exemplo, o sdro de leite com mand. No 
primeiro caso tern o facultativo de variar frequente- 
mente as indicagoes numerosissimas que se acham 
indicadas e aconselhadas contra a diarrhea chronica, 
porque nao ha nenhuma cujos resultados a expe- 
riencia mande preferir. Os purgantes de todas as 
especies, os vomitorios, os adstringentes, os tonicos, os 
narcoticos, os chamados alterantes, o iodo, o nitrato 
de prata, as diversas medica^oes indigenas, etc., etc., 
sSo meios ]& empregados com resultados muito varia- 
veis, segundo as circumstancias. Com qualquer d'elles 
se podem algumas vezes obter modifica96es, mais ou 
menos notaveis, no estado do doente; mas quasi 
sempre as melhoras sao passageiras. No segundo 
caso, sao as condi96es hygienicas, e sobretudo o re- 
gimen dietetico, que produzem o mesmo resultado, 
quando, por excep^ao, nao e um pouco melhor. Fica 
ja aqui demonstrado que, na nossa opiniao, este 
segundo tratamento e preferivel, e effectivamente che- 
gdmos a convencer-nos de que na pluralidade dos 
casos se consegue por sua interven^ao prolongar a 
vida dos doentes por mais algum tempo. 

A diarrhea chronica observa-se ordinariamente em 
Mozambique nos soldados e indigentes, . europeus ou 
africanos, que entram no hospital e d'ali sdem, quasi 
sempre, apenas melhorados, ate que a final fallecem 
victimas do progresso lento da cachexia, intercorrendo, 
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varias vezes, uma outra molestia, e frequentemente 
um ou dois accesses perniciosos. Nenhum d'aquelles 
individuos esta no caso de poder disfructar os bene- 
ficios que tesultam da mudan^a de ares e de clima, 
unico meio em que se p6de depositar alguma con- 
fian^a. Nao s6 n'esta, como tambem em todas as 
doen^as chronicas dos climas quentes, tern a expe- 
riencia demonstrado que aquelle recurso c o unico, 
empregado opportunamente, que as p6de curar ou, 
pelo menos, impedir o progresso de taes doen^as. 

Do que temos observado, ja confirmado pela geral 
experiencia, resulta que as condifoes climatericas da 
maior parte das regioes intertropicaes sao pessimas, 
ainda mesmo para os indigenas, e assim serao em- 
quanto a civilisa^So nao Ihes mudar as condi^oes 
individuaes. Pelo que respeita aos europeus nSo cre- 
mos que possam considerar-se acclimados na rigorosa 
significa^ao da palavra, isto e, que cheguem As con- 
difoes relativamente boas dos naturaes. 

DOENCAS DO FIGADO E BACO 

As molestias do figado que ordinariamente sc 
observam em Mozambique sao a hyperemia, e hepa- 
tite e taAibem a ictericia. Nas diversas autopsias que 
fizemos ou a que assistimos nao nos lembra de ter 
visto caso algum de atrophia do figado. \ hyperiro- 
phia, com ou sem aheracao do parenchyma proprio 
do figado, mais vezes se encontrou, mas estas lesocs 
quasi que tinham passado sem ser notadas durante 
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a vida. Observamos em um caso a cyrrhose^ que 
igualmente se nao esperava encontrar. 

A ictericia symptomatica e aqui muito commum; 
acompanha quasi sempre as affecfoes febris de ori- 
gem palustre, sendo caracteristica de algumas formas 
especiaes. E tambem companheira frequente, ainda 
que nao infallivel, de todas as lesoes do. figado. A 
ictericia idiopatica, pelo contrario, e pouco frequente, 
e a sua f6rma grave p6de ate dizer-se que e rara. 
Convem sempre distinguir a cor icterica que resulta 
das lesoes do figado da que tem unicamente por 
causa a acfao do clima. A cor icterica ou sub-icterica 
devida a anemia e a mais frequente de todas. Ha 
quem pense, mas erradamente, que o elemento bilioso 
tem sempre parte n'este symptoma. 

A hyperemia pode considerar-se o primeiro pe- 
riodo de todas as lesoes do figado, parecendo devida 
a exagerafao funccional que se opera no orgao sob 
a influencia da temperatura constantemente elevada. 
Esta influencia e incontestavel, embora nao seja pos- 
sivel determinar bem a sua acgao, e apesar da im- 
portancia um pouco exegerada que se Ihe tem attribuido. 
A experiencia mostra que as affecfoes do figado sao 
muito mais frequentesT nos climas quentes do que 
nos temperados; mas tanto n'estes como n'aquelles 
a observa^ao tem mostrado que as mesmas affecfoes 
se podem manifestar nas estafoes mais frescas e ate 
nas estafoes frias. 

A hyperemia do figado e do bafo sao acompa- 
nhadas quasi sempre de accessos febris, e, quando 
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estes sao fortes com frio intenso, e raro nao se 
encontrar exagera^ao de sensibilidade e alguma intu- 
mescencia no hypocondrio. O figado e o bago acham-se 
n'aquelle caso sensivelmente engorgitados, mas tornam 
ao seu estado norma! logoque cessam as condi(;6es 
que provocaram a congestao. As successivas e muito 
repetidas hyperemias, o desleixo e o mau tratamento, 
e tambem certas condicoes especiaes e individuaes 
na maior parte dos casos, sao causa das obstrucgoes 
de figado e de ba^o, muito para temer nos individuos 
naturaes dos paizes temperados. O engorgitamento 
do figado p6de muitas vezes ser primitivo ; o do ba^o 
e sempre secundario e passivo. A propor9ao que a 
anemia progride, altera-se e diminue o sangue arterial, 
o systema venoso enche-se, e de similhante desequilibrio 
se resentem aquelles orgaos, onde comecam a origi- 
nar-se as lesoes que depois apresentam; mas, repe- 
tindo o que ja dissemos, quando os engorgitamentos 
visceraes sao a consequencia dos accessos febris, como 
ordinariamente acontece, uma medicacao activa pode 
prevenil-os ou cural-os. 

A hepatite, em Mozambique, nao pode conside- 
rar-se uma doenga commum, mas tambem nao p6de 
dizer-se uma doen^a rara. As causas que mais ordi- 
nariamente influem no sen desenvolvimento sao — a 
infec9ao palustre, a dysenteria, as mds condicoes 
hygienicas e principalmente a falta de bom regimen, 
sendo estas causas mais ou menos influenciadas pelas 
diversas condicoes clim-atcricas, e por uma tal ou 
qual disposicao individual. A dysenteria gosa de uma 
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tal importancia na hepatite, que geralmente se pensa 
serem as duas affecfoes indispensaveis uma a outra, 
precedendo sempre os phenomenos dysentericos. A 
observa9ao, porem, tern nos ultimos tempos levado a 
evidencia que as duas doen9as apenas teem entre 
si frequentes, mas casuaes rela96es. A identidade que 
geralmente rege a etiologia das doen^as intertropicaes 
faz com que muitas vezes se confundam, e n^este 
caso estao, principalmehte, a hepatite e a dyjjenferia. 
' No entanto, ha localidades em que as duas dQen9as 
se observam completamente independentes uma da 
outra, podendo este facto verificar-se sempre melhor 
com respeito a hepatite, por isso que os symptomas 
caracteristicos da dysenteria nao permittem duvida 
alguma.' Queremos dizer, que a hepatite pode obser- 
var-se inteiramente separada da dysenteria, ao passo 
que esta sempre e, mais ou menos, acompanhada 
por algum desarranjo nas func^oes da glandula hepa- 
tica, algumas vezes devido as mesmas causas geraes 
que provocaram aquella- doenga. Em Mozambique, 
que n'este e outros casos nao e uma localidade sin- 
gular, observa-se a hepatite isolada da dysenteria, 
assim como tambem se observa esta desacompanhada 
da verdadeira hepatite dos climas equatoriaes, a he- 
patite suppurante. O abcesso de figado e que raras 
vezes deixa de ser acompanhado ou precedido pela 
dysenteria. Se a hepatite nao e aqui uma doen9a 
commum, o abcesso de figado e ainda menos vezes 
observado, apezar de nao ser muito raro. Entre os 
casos d'esta ordem que podemos notar, sobresdem 



77 



dois em que os abcessos chegaram a ter um desen- 
volvimento consideravel, sem haverem provavelmente 
occasionado grandes incommodos, porque so n'aquelle 
estado ja adiantado da doen9a e que os doentes 
deram entrada no hospital, parecendo ligar aos phe- 
nomenos anteriores uma importancia mediocre. Estes 
factos, comquanto muito extraordinarios, nao' causam 
nenhuma admira^ao ao medico que tem observado 
a hepatite endemica dos climas quentes, cuja mar- 
cha, rfiuitas vezes insidiosa, differe inteiramente da 
que a mesma molestia costuma apresentar ngs cli- 
mas frios ou temperados. Apesar de tudo, tambem 
aqui. se observa o progressivo augmento da hepatite 
com todo o apparato morbido da sua marcha ver- 
dadeiramente franca , A marcha da hepatite e entao, 
e quando nao existe complicafSo alguma, regular, e 
similhante a que esta molestia apresenta em qualquer 
outro paiz. Estes -casos, porcm, sao os menos fre- 
quei^tes, porque a hepatite esta, como todas as doen- 
9as dos climas quentes, subordinada a grande influ- 
encia palustre, que raramente deixa dc complical-a 
per uma forma mais ou menos evidente. Nao fal- 
lando nos casos em que a hepatite se desenvolve 
per uma forma obscura e caminha lentamente ate A 
suppura^ao, sem apparecerem symptomas que reve- 
lem a sua existencia, outros ha tambem em que ella 
nao chama a atten^ao dos doentes, ncm e reconhe- 
cida por causa de outros padecimentos graves que a 
precederam/ 

A dysenteria e a diarrhea, quer precedam quer 
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succedam a hepatite, sao complicafoes triviaes e 
conhecidas que aggravam sempre a lesao do figado 
encaminhando-a para a sua peior terminagao, que e 
a suppuracao. 

A dysenteria principalmente, quando acontece ligar- 
se d hepatite, estabelece com ella influencias muito 
reaes e reciprocas, tornando-se as duas doen^as d'ahi 
por diante sempre inseparaveis. Na frequcncia d'estes 
casos se baseou e firmou provavelmente a idea de 
que as duas molestias andavam sempre ligadas uma 
& outra. As.febres endemicas complicam quasi sem- 
pre a marcha da hepatite, e no periodo mais avan- 
9ado da doenca,, quando a suppuracao tende a 
' estabelecer-se ou ]& se acha estabclecida, os accessos 
palustres tomam o caracter pernicioso, e o doente 
succumbe mais depressa do que se esperava. 

A hepatite tambem algumas vezes e acompa- 
nhada por accessos de febres pseudo-intermittent es, que 
parecem devidas a uma complicacao palustref Os 
typos sao diversos, mas o movimento febril e especial 
A indole particular da molestia n'estes climas, e so 
em. certos casos se revela, nao cedendo mesmo ao 
emprego dos saes de quinina, circumstancia que muito 
concorre para o fazer distinguir dos accessos propria- 
mente palustres. A ictericia acompanha quasi sempre 
a hepatite, mas nao e constante, assim como tam- 
bem falta algumas vezes a dor na espadua, que se 
tem julgado um dos signaes de maior valor na he- 
patite. 

Como pode deprehender-se do que fica .exposto, 
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a suppura^ao nao e a termina^ao mais frequente da 
hepatite em Mozambique, nem mesmo com ella appa- 
rece a dysenteria. A resolugao e a terminazao mais 
vulgar, remittindo os symotomas locaes e geraes, e 
tornando o orgSo a um estado de simples hyperemia, 
nada incommodo para o doente. Estas evoluzoes da 
molestia podem todas passar-se entre dez e quinze 
dias. Nao e raro, porem, que antes de estabelecida 
a convalescenfa se observem algumas exacerbazoes 
notaveis, as quaes indicam naturalmente a passagem 
da inflammafao para outro ponto da glandula, sen- 
do estas successivas inflamma96es seguidas da mesma ' 
terminafao feliz. Nao quer isto dizer que a he- 
patite seja uma doenga benigna n'este paiz, mas 
tao somente que nao tem aqui tao pronunciada ten- 
dencia para a suppura^ao, como acontece em outras 
paragens, onde a dysenteria tambem faz estragos muito 
mais consideraveis. 

A •experiencia permitte-nos dizer que a hepatite 
nao seria em Mozambique uma doen^a muito gra- 
ve, se fosse possivel isolal-a das complica^oes que 
jd notamos, bem como das condizoes em que ordina- 
riamente se acham os individuos por ella ataeados. 

A hepatite p6de terminar pelo estado chronico, e 
n'este caso observar-se apen^s um certo augmento 
de volume, alguma sensibilidade provocada pela pres- 
sao, e a ictericia que, sem ser constante, apparece 
comtudo muitas vezes, para depois desapparecer e 
tornar novamente a revelar-se. N'este estado pxSde o 
doente viver por muitos annos, mas a terminazao mais 
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ordinaria da f6nna chronica e o abcesso do figado. A 
casos d'esta ordem e a outros ainda mais obscures e 
latentes se podem referir os abcessos que temos acjui 
observado. 

Despois de. formado e verificado o abcesso do 
figado, p6de ainda resolver-se, segundo dizem; mas 
em taes circumstancias ainda nao observdmos outra 
termina9ao que nao seja a morte do doente. 

Comprehendemos perfeitamente como um abcesso 
de mediano volume possa ser absorvido, como outro ate 
consideravel possa encontrar saida, cicatrizando-se de- 
pois o foco, sem deixar maiores estragos no estado geral 
do doente; temos noticia de alguns factos similhantes. 

Os abcessos do figado por nos observados durante 
a vida dos doentes foram abertos por diversos meios. 
O doente que mais Ihes resistiu durou tres mezes, sendo 
a final victima das consequencias da affec^ao do figado 
e da dysenteria que posteriormente apparecera. 

A suppurafao e uma termina9ao gravissima da 
hepatite, que nos climas quentes o medico deve tra- 
tar de prevenir a tempo. Nunca sera demasiada a 
atten^ao que se prestar ds mais insignificantes affec- 
96es do figado, devendo sempre ter-se em vista que 
este orgao p6de tomar-se a sede de uma lesao ainda 
mais perigosa do que a dysenteria — a diarrhea e a ca- 
chexia palustre — que sao as affec^oes que ordinari- 
mente mais desviam os clinicos do cuidado e consi- 

* 

dera9ao que sempre devem merecer-lhes as ahera96es 
que se succedem n^aquelle orggo, tao importante na pa- 
thologia dos climas equatoriaes. 
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O trdtamento da hepatite nao pode determinar-^se 
positivamente, porque esta, como o tratamento de 
quasi todas as doengas dos climas quentes, subOTdi- 
nado a importanbia das complica^oes, a xnarcha mats 
ou menos aguda da molestia, a organisa9ao propria 
do doente e do estado em que se acha a sua cons- 
tituifao por eflfeito das influencias climatericas. O que 
se pode estabeleccr por uma forma geral e que a 
phlebotomia tambem nao convem n'esta molestia, ape- 
sar do caracter inflammatorio que a distingue algu- 
mas vezes. A anemia contraindica quasi sempre o 
emprego da sangria na therapeutica dos climas quen- 
tes. Esta regra tem poucas excepfoes. Alem d'isso o 
elemento inflammatorio nunca n'estes paizes se apre- 
senta com a energiai que o caracterisa nos climas 
temperados, e quando, por excepfao, e acompanhado 
por um movimento febril violento, acontece que, na 
maior parte dos casos, todo esse imponente cortejo 
apenas traduz um estado pseudo-angiotenico, que nao 
tarda em desvanecer-se. Quando estes estados sao de- 
vidos, como muitas vezes succede, a influencia pa- 
lustre, a quinina debella-os de um modo verdadeira- 
mente maravilhoso. As sanguesugas na margem do 
anus ou applicadas sobre a regiao hepatica sao al- 
gumas vezes vantajosas, e diminuem a dor. As ca- 
taplasmas e fomenta96es emoUientes, o emplastro de 
cicuta, OS purgantes repetidos sao applica^oes que a 
experiencia recommenda sempre. 

Os caiomelanos acham-se, emquanto a n6s, con- 
traindicados pelos inconvenientes que por differentes 
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vezes temos notado. Os seus resultados s8o muito duvi- 
dosos, e quando a suppura^ao jd tern come^ado podem 
ser extremamente nocivos, sendo causa da saliva9ao, 
que indubitavelmente aggrava o estado do doente. 

Os vesicatorios applicados sobre a regiao hepa- 
tica combatem a ddr e a difficuldade que muitas 
vezes se dd na respira^ao, e podem concorrer para 
a resolu9ao da doen9a quando ella ainda nao tern pas- 
sado d suppura^ao. A belladona e o opio, principal- 
mente este, sio tambem medicamentos de grande 
valia, que o facultativo tern sempre d sua disposi9ao 
para diminuir a d6r do orgao, acalmar a excita9ao 
geral, e provocar o somno e a quieta^ao, que muito 
alliviam o enfermo. 

A hepatite chronica ainda exige o emprego dos 
purgantes, em que convem insistir por muito tempo. 
O opio tem sempre vantajosa applica^ao, e em casos 
muito excepcionaes se tira algum proveito das pilulas 
de Segond, quando a diarrhea coexiste com a hepa- 
tite. A quina, os extractos amargos, os saes neutros, 
e as aguas alcaiinas sao particularmente recommen- 
dados na hepatite chronica. 

A alimenta^ao do doente deve tambem merecer 
uma atten9ao especial, tendo o facultativo sempre em 
vista a necessidade de conservar o doente em cir- 
cumstancias de poder supportar as perdas inevitaveis 
que o periodo de suppura9ao deve necessariamente 
trazer comsigo. Se o doente se acha jd um pouco 
deteriorado, com mais rasao se deve ainda procurer 
fortalecel-o por todos os meios possiveis. 
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Fbrmado o abcesso, quando o seu volume adquire 
propor96es bem apreciaveis, parece-nos que a pratica 
mais rasoavel e a de nao demorar muito a sua aber- 
tura, para impedir os grandes estragos do orgao, que 
sac a consequencia natural da temporisa9ao. As punc- 
9oes exploradoras sao algumas vezes necessarias, e sd 
raramente nocivas. Resolvida a abertura do abcesso, 
a mais segura- pratica deve sempre ter em vista o 
previo estabelecimento das adherencias entre o tumor 
e a pelle. O melhor processo para abrir o tumor 
cremos que e o de Recamier com pequenas altera- 
foes, segundo as circumstancias, podendo muitas vezes 
ser sufficiente a pratica, ainda mais simples, de Boutius. 
Depois da abertura do abcesso, convem impedir a 
entrada do ar no interior do saco, e iguaimente attender 
a necessidade de dar saida facil ao pus. Uma sonda 
ou uma grossa mecha facilita, quanto possivel, com 
um curativo muito simples, o cumprimento d'aquelles 
dels preceitos. 

As injecfdes sao aconselhadas, e podem talvez 
ser uteis, quando o pus e de m& qualidade, e o 
abcesso tende a conservar-se aberto indefinidamente. 
Para este caso sao particularmente recommendayeis 
as injec^oes de permanganato de potassa. 

O estado geral e a alimenta9ao do doente devem 
merecer especial considera9ao durante todo o trata- 
mento, porque a debilidade geral representa quasi sem- 
pre maior embara9o que o facultativo tem a veneer. 

Os individuos chegados dquellas , deploraveis cir- 
cumstancias raro serd que possam salvar-se, embora 



84 



mudem de clima e melhorem em outras condi^oes 
h^ienicas. 



Acabdmos de fazer uma rapida mengao das prin- 
cipaes doen9as endemicas de Mozambique, e nao 
menciondmos a colica secca, porque, durante mais 
de cinco annos em que temos exercitado a clinica 
n'esta provincia, nunca enicontrdmos csta dolorosa 
enfemiidade, nem nos consta que fosse observada 
pelo& coUegas que n'aquelle tempo serviram . com- 
noseo, nem pelos que anteriormente aqui residiram. 

No numero das doenzas que podem considerar-se 
endemicas em Mozambique ha ainda duas, cuja im- 
portancia c muito mais secundaria: a elephantiasis 
dos arabes e o hydrocele. 

A elephantiasis dos arabes e uma doenza ende- 
mica mais ou mends frequente em muitas regioes do 
globo. Em Mozambique p6de dizer-se trivial e quasi 
que limitada aos indigenas, tanto pretos como mes- 
tizos. 

Nota-se ainda que as mulheres parecem mais 
sujeitas a esta molestia do que os homens. Se a etiolo- 
gia da febre palustre tem alguma relazao com a 
d'esta molestia, se a etiologia de uma e outra e 
mesmo identica, sao opinioes de q\ie nds apenas 
temos noticia, nao nos considerando em eircumstan- 
cias de nada dizer a favor ou contra ellas. Sabemos 
apenas que a elephantiasis dos arabes e aqui uma 
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doen^a muito commum, apparecendo unicamente 
nas pemas e quasi sempre limitada a uma d'ellas, 
mas que nao estd em propor^ao com o algarismo 
extremamente elevado a * que de ordinario chega a 
febre palustre e a sua consecutiva cachexia. A ele- 
phantiasis do escroto e pouco commum. A perna das 
Barbadas tem uma marcha muito lenta, e rarissimas 
vezes observdmos aquellas ulceras callosas que em 
outras localidades sao a sua terminafSo ordinaria. 
Alem da deformidade e do peso, nenhum outro in- 
commodo causam aos doentes, que quasi sempre 
sac victimas de outras molestias. N'estes casos a 
amputa^ao do membro nao seria racional^ indepen- 
dentemente da tendencia que o outro membro teria 
para adquirir a mesma molestia. Nao diremos porem 
outro tanto da ligadura da arteria principal, aconse- 
Ihada n'estes ultimos tempos como meio curativo da 
doen^a. Os resultados que se teem publicado mere- 
cem-nos bastante considera9ao, e deveriam justificar 
novas, experiencias, por nao serem poucos os casos 
em que aquella opera9ao teria de effectuar-se, se 
porventura se determinasse bem a sua proficuidade 
e pouco risco. A substituifao da ligadura pela Com- 
pressao, igualmente aconselhada e jd empregada, e 
uma opera^ao menos perigosa, mas menos efficaz e 
de diflicil execufao. 

O hydrocele enkistado do cordao e principalmente 
hydrocele da tunica vaginal s5o vulgares em Mo- 
9ambique. A mais ligeira contusao do testiculo, que 
cause alguma dor, nao e iraro que tambem provoque 
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um engorgitamento da pequena glandula, promovendo 
o augmento do seu volume, que tende, quasi sempre, 
a progredir lentamente. Algumas vezes fica estaciona- 
rio, mas e rarissimo que se desvane^a inteiramente. 
Aquelle engorgitamento p6de apparecer sem causa 
conhecida. O hydrocele, comquanto seja mais com- 
mum nos indigenas, ataca tambem todas as ra9as 
indistinctamente. E algumas vezes acompanhado pelo 
hematocele; coexistindo estas duas enfermidades, e 
de crer que o hydrocele seja a primeira a desenvol- 
ver-se. 

O hydrocele p6de, como dissemos, considerar-se 
endemico em Mozambique, e a sua marcha e parti- 
cular desenvolvimento auctorisam a suppor que as 
condifoes geologicas e climatericas nao sao de todo 
estranhas a sua etiologia. Haverd alguma relazao 
entre aquellas condizoes e a infecfSo palustre que 
predisponha para o hydrocele? Nao sabemos. O que 
ha de commum entre a elephantiasis dos arabes e 
o hydrocele, que, como acontece em Mozambique, sao 
doenfas que apparecem a par uma da outra em cer- 
tas localidades da zona intertropical ? Apenas tambem 
notamos o facto, sem poder dar explicazao alguma 
que satisfaza. No entanto, talvez se podesse suppor 
que o hydrocele e o hematocele correspondem n'aquelles 
pontos a manifesta^ao escrotal da elephantiasis dos 
arabes que, como tambem dissemos, e rara. Tudo 
isto e possivel, mas muito difficil de explicar. 

Na marcha do hydrocele observa-se aqui, ainda 
mais que n^outras partes, uma marcha por extremo 
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lenta e continua, ate tem periodos em que estaciona 
por largo tempo. Esta marcha habitua os doentes A 
enfermidade, e d'ahi resulta em parte a repugnancia 
geral que teem a opera^ao, repugnancia que e forta- 
lecida pelo preconceito de que o clima e contrario 
ao bom resultado das opera^oes, ainda as mais insi- 
gnificantes. Este preconceito, baseado provavelmente 
n'alguns factos isolados, sempre mal expiicados pela 
ignorancia . do povo^ nao foi de certo enfraquecido 
por um facto de que vamos dar noticia. Havendo-se 
feito algumas incisoes em um hemetocele extra-vagi- 
nal, em que os tecidos fortemente annunciaram a 
imminencia da gangrena antes de tefem passado qua- 
renta e oito horas, foi o doente atacado de trismus, 
e o tetano desenvolveu-se com tal rapidez que o tra- 
tamento mais activo, desde logo empregado, nao con- 
seguiu salvar o doente, que era um padre europeu 
muito conhecido e estimado n'esta cidade. Escusado 
e dizer que este caso foi mal avaliado, sendo o acci- 
dente geralmente tido como um resultado inevitavel 
da opera^ao, e nao se attendeu d concorrencja de 
mais dois casos de tetano que houve n'aquella epoca, 
e que revelaram uma tal ou qual influencia da qua- 
dra medica. 

DOENgAS NAG ENDEMICAS OU COMMUNS 

Outras molestias, igualmente communs, se encon- 
tram em Mozambique, nao tao numerosas como 
porventura se p6de imaginar, nem em rela^ao com 
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a (fiversidade de ra9as ali reunidas, o que natural- 
mente induz a crer n'uma grande vari^dade de enti- 
dades morbidas. Relativamente & insalubridade do 
cfima, tambem Mofambique nSo sAe da regra geral 
]& estabelecida, de que <a variedade das doen^as 
progride sempre na razSo directa da salubridade dos 
elimasj, e por consequencia aquelles onde haja uma 
ou mais endemias serao tambem aquelles onde as 
variedades morbidas menos devem abundar ; e a ende- 
mia palustre e a molestia que mais domina a patho- 
logia de uma localidade qualquer. 

Vamos, pois, dar uma noticia resumida das moles- 
tias nao endemicas que mais influenciadas sSo pelo 
clima de Mozambique. 

As febres communs sSo as doen^as que mais facil- 
mente se confiindem com a endemia palustre, dando 
logar a embarazos que justificadamente preoccupam 
o facukativo, por isso que em Mozambique quasi que 
s6mente existem as febres de origem pantanosa; pare- 
ee-nos todavia ^que todos os medicos que teem exerci- 
tado aqui por algum tempo a sua profissao terSo 
notado, entre os numerosos casos de febre que se offe- 
receram d sua observazao, alguns que de certo nSo 
foram influenciados pelo elemento palustre. A maior 
parte dos casos de febre ephemera estao n'estas 
•circumstancias, e sao sempre bastante benignos e facil- 
mente curaveis sem a interyenzao dos saes de quinina. 
Em alguns d^elles nao e necesario tratamento algum, 
alem de certos cuidados hygienicos. A febre inflam- 
matoria ou angiotenica tambem algumas vezes prende 
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a attetifSo do facultativo pelo quadro muitt) earactc- 
risco que a distingue. Esta febre ordinariatnente toma 
um caracter remittente, tornando-se entao impossivel 
verificar se os paroximos sSo proprios da marcha 
da molestia, modificada pelas condi^oes climateri- 
casj ou se a influencia palustre foi a verdadeira 
causa do seu apparecimento. E n'este sentido que, 
per cautela, o medico dirige o tratamento, nao tendo 
nunea que arrepender-se por assim haver procedido- 
caracter que distingue as febres benignas communs 
das que s£o influenciadas pela endemia palustre e o 
typo continuo, que as acompanha sempre, e tam- 
bem a sua pouca gravidade. Nao ha duvida que se 
encontram estas febres em Mofambique; mas tao 
frequentemente se combinam e complicam com as 
febres de accesso que poucas vezes e possivel dis- 
eriminal-as bem. 

A febre typhoide e de todas as febres graves a 
que mais vezes altera a fei^ao propria das febres 
palustres, ou, para corresponder mais rigorosamente 
a nossa observa?ao, ^as febres endemicas tomam 
aqui algumas vezes, em certas constitui96es meteoro- 
logicas, o caracter de febre typhoide i. Esta febre, 
porem, nao e propria de Mozambique, mas simples- 
mente deixa ver o seu cortejo symptomatico, mais 
ou menos modificado, quando se dd a circumstancia 
eventual jd indicada. Nos casos a que alludimos a 
febre comeza ordinariamente pelos symptomas da 
febre infiammatoria ; o typo continuo nSo se sustenta, 
e quasi sempre 6 o remittente o que acompanha. a 
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mokstia ate a sua termina^ao. O estado da lingua 
pn^rio da febre typhcude nao e constante, nem 
mesmo trivial. Os phenomenos morbidos do appare- 
Ibo respiratorio parecem mais dependentes de uma 
lesao de innerva^ao do que da pneumonia hiposta- 
tica, que se observa na- febre typhoide dos climas 
temperados. Os symptomas abdominaes existem, e 
por mais de uma vez encontramos o gorgolejo ileo- 
cecal, ainda que em casos identicos sabemos que de- 
balde se tem pirocurado este symptoma pathognomoiiico 
da dothienenteria. A diarrhea substitue a constipa^ao 
de ventre e vice-versa. Mais tarde apparecem os 
symptomas nervosos, que de oidinario teem o cara- 
cter ataxico. Estes casos, que se poderiam chamar 
pseudo-typhoides, terminam muitas vezes pela cura; 
mas nao e raro tenninarem pela mcxte, devida aos 
accidentes cerebraes. Dos phenomenos que indicam a 
suppura^ao, a gangrena e a perfura9ao intestinal 
nunca aqui ouvimos fallar os coll^as, nem nos os 
observamos. 

Esta fetx^e typhoide alterada pelo clima e compli- 
cada quasi sempre pda infec^ao palustre, e vantajo- 
samente combatida pelo sulphato de quinina. Temos 
apenas nota de um caso em que a doen9a tennincu 
pela mcMte no fim de trinta e sete dias, sem ter 
nunca revelado modifica^ao alguma devida ao em- 
prcgo repetido d*aquelle sal, ao mesmo tempo que 
parecia mostiar-se sensivel ao uso dos evacuantes. 
As outras fdbres graves dos climas temperados ainda 
menos se distinguem, sendo completamente absorvi- 
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das nas diversas manifesta^fies da grande endemia 
palustre, que domina toda a pathologia d'este clima. 

As febres eruptivas tambem nfio sfio raras em 
Mo9ambique^ e com muita especialidade a variola. 
Esta molestia e aqui frequente, mas nao tanto como 
nos climas temperados, e sobretudo menos periodi- 
camente epidemica; quasi que s6 ataca os indigenas, 
facto em grande parte devido & falta de vaccina^oes 
regulares. A classe e a idade dos europeus que che- 
gam a esta provincia nao permittem estudar n'elles 
convenientemente as modificagSes que o clima' p6de 
imprimir a esta doenfa. Nos individuos de ra^a 
africana nada observdmos que difFerisse da marcha 
muito conhecida que a variola tem em toda a par- 
te; s6mente algumas vezes notdmos que se compli- 
cava com a infec^So palustre, aggravando-se muito 
estado dos enfermos se as bexigas eram confluen- 
tes. 

A unica doen^a do cerebro e das meninges que 
n6s aqui observdmos foi a que resulta da exposi9ao 
prolongada d acfSo do sol, detemiinando phenome- 
nos apopleticos ou comatosos, que podem ser segui- 
dos da apparigSo de febres graves e perniciosas. 
Deve, porem, dizer-se que estes casos sao muito ra- 
ros, ou pelo menos nSo s3o nada communs os ca- 
sos de febres graves attribuidos aquella causa, a 
qual, especialmente nos europeus recem-chegadbs, 
occasiona frequentemente phenomenos muito ligeiros 
de congestao cerebral. Em outras localidades a inso- 
la^ao e apontada como causa de desordens graves 
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do encephalo e das meningefii, sencb aigumas y6;i;es 
causa de morte subita. 

A apoplexia cerebral e rara em Mogambique^ e 
geralmente acoiitece o mesmo on todas as regiSes 
intertropicaes; o que provavehnente e devido &ac9fi6 
do ciima sobre a hematose e a circula^ao, alterando 
o sangue, augmentando muito o sdro, e dinainumdo- 
Ihe OS globos e a fibrina. 

Devem aqui notar-se tambem os graves acdden- 
tes commummente observados em resultado do abuso 
das bebidas alcoolicas. Nao s6 as pretos, mas tam- 
bem um grande numero de europeus, sSo avassallados 
por este vicio ate ao ponto de serem inteiraraente 
dominados por elle. Imaginam-se facilmente as graves 
consequencias que podem seguir-se; mas os casos gra- 
ves, geuuinamente filhos d'esta causa, sao muito pou- 
cos, assim como tambem e raro o delirium tremens^ 
uma das maiores manifesta^oes d'aquelle vicio abo- 
minavei. Repetimos aqui o que ja n'outra parte dissemos, 
e e, que os individuos dados a embriaguez s&o fre- 
quentemente apojitados como isentos das febres endemi- 
cas. Ate certo ponto comprehende-se como a satura^ao 
alcoolica possa produzir tal resultado, mas^ambem e 
verdade que a embriaguez augmenta as causas de 
enfraquecimento geral, e assim, mais tarde ou mais 
cedo, concorre para levar ao cemiterio, antes de te- 
rem podido alcan^ar aquella immunidade, um gran- 
de numero de individuos dados ao uso immoderado 
das bebidas alcoolicas. 

A bronchite e a doen^a dos orgfios respiratorios 
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mais frequente em Mofambique, sendo provavelmente 
devida a ac^ao reunida e particular do calor e da 
humidade. As yaria9oes subitaneas da temperatura, 
comquanto pare^am dever ser incluidas no numero 
da$ causas da bronchite, nao sao talvez, como aquella, 
a sua causa mais poderosa. A bronchi te toma aqui 
de ordinario a forma catarrhal e passa com facilida- 
de ao estado chronico, tendo uma certa influencia no 
desenvolvimento da tuberculosa pulmonar.- 

A tisica pulmonar e tambem uma doen^a frequente 
em Mo9ambique; reconhece-se queo clima tem uma 
grande influencia na sua marcha e termina9ao sem- 
pre fatal. O calor auxiliado pela prcssao quasi inva- 
navel, pela humidade e pela tensao electrica, prova- 
velmente muito pronunciada na atmosphera, sao causa 
da rarefac^ao do ar, produzindo um sentimento de 
suffoca^ao resultante dos esfor90s da respira9ao, que 
nao pode deixar de activar-se para compensar a menor 
oxygena9ao do ar inspirado. Estes esfor9os cansam 
OS agentes mechanicos da func9ao, excitam continua- 
mente os pulmoes, e nao chegando nunca a produzir 
uma hematose perfeita, augmentam a debilidade or- 
ganica e a actividade morbida. Por outro lado, as 
func96es da pelle exageram-se, e a transpira9ao, accu- 
mulando-se na peripheria, nao pode facilmente eva- 
porar-se por causa da pressSo e da humidade atmos- 
pherica. Estas perturba96es nas fun9oes da pelle 
refletem-se nos orgaos internos, produzindo uma re- 
volu9ao cujo resultado e tambem o enfraquecimento 
geral do organismo. A estatistica corrobora a apre- 
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cia9fio de todas estas condi^oes, e ieya directamente 
a conclusao, ]& por mais de uma vez formulada, de que 
a zona torrida e inteiramente desfavoravel aos doerites 
acommettidos.de tuberculose pulmonar. 

Pelo que respeita as outras affec^oes do apparelho 
respiratorio, taes como a pleuresia e a pneumonia, 
diremos que sao aqui muito pouco vulgares, e que' 
quasi sdmente se encontram como accident e pemicio- 
so das febres endemicas, exigindo o emprego do sulphato 
de quinina, que Ihes debella todos os signaes physicos 
quando o envenenamento miasmatico nao e superior A 
ac^ao dos recursos medicos empregados. 

Entre os desarranjos das vias digestivas e dos orgaos 
abdominaes e que se encontram as mais importantes 
doen^as d'este clima ; mas nao e a variedade o que mais 
fere a observa9ao^ mas sim o predominio de certas 
molestias. 

A dysenteria, a diarrhea e a hepatite j^ foram men- 
cionadas no logar que Ihes pertencia. 

As inflammag6es dos orgaos abdominaes, com 
aquelle caracter franco que ellas teem nos climas tempe- 
rados, sao doen^as pouco communs em Mo9ambique. 
N^este caso estao a gastrite^ a enterite^ a gastro-en- 
terite e a colite simples, que e de todas a que algu- 
mas vezes mais se apresenta isoladamente. Todas estas 
doen^as, quando por acaso se ofFerecem a obser- 
vagSo, tomam, de ordinario a forma catarrhal, e 
sao de uma importancia secundaria comparada com 
a de uma ou outra manifesta^ao da infec^ao palustre, 
que as acompanha na maioria dos casos. 
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As anginas simples de diversas especies observam-se 
aigumas vezes em certas epochas, mas sao pouco 
triviaes. 

A estomatite e muito mais frequente ate nos adultos, 
tomando-se aigumas vezes bastante refractaria ao tra- 
t^nento, pelo caracter escorbutico que facilmente ad- 
quire, embora o escorbuto seja raro n'esta cidade 
e nunca vd alem d^aquella sua mais simples mani- 
festa^ao. Os doentes de escorbuto aqui observados 
vieram de f6ra da provincia, tendo-se-Ihes desenvolvido 
a molestia em longas viagens, e porventura em conse- 
quencia da falta de conveniente alimenta9ao e de outras 
condi96es hygenicas. 

O embarago gastrico mais ou menos pronunciado 
e commum, occultando frequenteipente a infec9ao mias- 
matica que despois apparece traduzida pela febre, e 
reclamando o emprego dos anteperiodicos, que aigumas 
vezes n'este casos tambem se administram desde logo 
per justificada cautela. 

As dyspepsias, que igualmente estao sujeitas dquella 
complica9ao e derivam das influencias do clima e da 
particular alimenta9ao, sao moiestias que, um pouco 
mais, se caracterisam sob a f6rma gastralgica, flatu- 
lenta ou lienterica. 

A affecgdo verminosa e extremamente frequente em 
Mo9ambique. Crean9as de todas as ra9as e pretos 
de todas as idades padecem mais ou menos esta doen9a. 
As ascarides lombricoides sao de todos os vermes os 
mais communs; 

As lombrigas teem aqiti uma importancia muito 

7 
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notavel pela sua frequencia, obscuridade de diagnos- 
tico e accidentes que produzem, concorrendo para 
isso a facilidade com que os seus symptomas se 
confundem com 6s que sac proprios da endemia 
palustre. As colicas, o fastio, a eleva9ao do ven- 
tre e a diarrhea, juntos & pallidez da face e a fra- 
queza geral, sao symptomas proprios das lombrigas; 
a dilata9ao da pupilla nao e constante, embora mui- 
tas vezes se encorltre reunida com elles. O unico signal 
certo da existencia das lombrigas e a sua expulsao 
pelo anus ou pela b6ca, e ainda assim nada asse- 
gura que existam mais lombrigas na economia. Nao 
e raro que ellas sejam causa de accessos febris, que 
podem levar o facultativo ao emprego, alias inutil, do 
sulphato de quinina. 

As consequencias mais para temer sao a diarrhea 
e as convulsoes. A primeira d'estas complica^oes, quan- 
do nao e influenciada pela infec^ao palustre, cura-se 
facilmente destruindo os vermes. As convulsoes sao, 
como em toda a parte, o accidente mais temivel que 
p6de sobrevir as crean^as atacadas de lombrigas, e de- 
pende mais da disposi^ao individual do que do numero 
dos vermes. Nao sao todavia muito numerosos os casos 
fataes de que temos conhecimento devidos dquella causa. 

O tratamento geral empregado contra as lombrigas 
consiste no emprego da santonina e dos purgantes, e se 
a molestia e acompanhada de algum movimento febril 
suspeito, e sempre vantajoso administrar a quina, ou, 
melhor ainda, a quinoidina, e terminar o tratamento 
pelos tonicos. 
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Dos meios populares empregados em Mofambi- 
que contra as lombrigas, apenas conhecemos o leite 
de papaeira {cartca papaya) ; mas nada sabemos dos 
resultados.. 

As hemorrhoidas sao tambem uma doen^a cuja fre- 
quencia deve notar-se e attribuir-se a influencia ge- 
ral do clima de Mozambique. Entre as causas d'esta 
enfermidade figura a prisao de ventre como uma 
das mais communs, circumstancia assds notavel pelo 
predominio que teem na pathologia d'esta localidade 
a diarrhea e outros fluxos intestinaes. Apesar de tu- 
do, a marcha da doen^a nada offerece de particular, 
nam os doentes reclamam outro tratamento alem do 
palliativo. No emtanto, as hemorrhoidas podem ser, 
e sad effectivamente, causa de padecimentos mais 
ou menos graves, especialmente quando sao fluentes, 
pelo risco immediato de produzirem ou augmenta- 
rem a anemia, occasionando o enfraquecimento ge- 
ral, que tanto predispoe para as febres intermittentes 
endemicas. Nao temos noticia de doente algum que 
reclamasse qualquer das opera^oes geralmente em- 
pregadas no tratamento das hemorrhoidas. 

A frequencia das hernias tambem nao pode dei- 
xar de ser notada pelos facultativos de Mozambique. 
Estas enfermidades estao aqui geralmente isentas de 
accidentes graves. Seja porque a influencia do clima, 
tendendo a relaxar todos os tecidos, por esta rasao 
alarga naturalmente a^ aberturas inguinal e crural; 
seja porque os pretos, s6 por excep^ao, usam de 
meios contentivos, e por esta- rasao se coUocam ao 
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abrigo dos inconvenierites que muitas vezes resultam 
das ligaduras e fundas mal applicadas, o facto e que 
apenas vimos alguns casos de inflamma9ao muito 
ligeira, e tao s6mente um de engasgamento herniario, 
que cedeu facilmente ao emprego dos topicos emol- 
lientes e narcoticos. 

As hernias sao mui communs nos pretos e tambem 
frequentes nas outras ra^as aqui reunidas ; em mulhe- 
res e que nSo tivemos noticia de caso algum. As 
hernias mais communs sao as inguinaes, que quasi 
s6mente se observam no estado de oscheocele. O bubo- 
nocele e menos observado pelos facultativos, talvez 
pelo desleixo com que os pretos tratam a doen9a 
desde o seu comedo. Cumpre tambem notar que o 
omphalocele^ mais ou menos volumoso, e extrema- 
mente commum na ra^a ethiope, e que tem talvez 
origem na md ligadura do cordao e mais tarde 
no pouco cuidado que os indigenas prestam As 
crean^as. 

As doencas dos olhos nao sao muito communs em 
Mo9ambique, nem ofFerecem uma grande variedade; 
p6de ate dizer-se que ' nao sao graves, geralmente 
fallando. A elevada temperatura junta A ac9ao con- 
stante da luz sempre intensa e fortemente reflectida, 
nfio teem aqui as consequencias nocivas A visao, que 
parecem mais naturaes. Todas ou quasi todas as 
doencas dos olhos que temos observado n'esta cidade 
vieram de Portugal ou de Gda, ou se desenvolveram 
durante a viagem em individuos jd deteriorados pela 
grande demora nas cadeias da metropole ou de longa 
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data aecommettidos de syphilisy que complicava a 
enfermidade dos olhos; notando-se que nos primeiros 
a grave altera^ao ocular era, em muit03 doentes, 
influenciada pelo vicio escrofuloso. ObservAmos muitos 
d'estes casos em passageiros da barca portugueza 
T^enha Longa, que na sua ultima viagem levou de 
Lisboa . muitos degredados, entre os quaes tambem se 
tornaram salientes os casos de escorbuto a que nos 
referimos quando tratdmos de estomatite; nos da 
Viajante, que conduziu de Gda uma parte do bata- 
Ihao expedicionario e alguns degredados. Entre estes 
e as pra9as d'aquelle batalhao figuraram muitos doen- 
tes de syphilis, dando sobretudo logar a reparo os 
casos de buboes ulcerados e antigos. As molestias de 
olhos pertenciam quasi todas a doentes embarcados 
n'este ultimo navio. 

A conjunctivite e, todavia, frequentemente obser- 
vada na clinica hospitalar, e por vezes tem chegado 
a assumir um certo desenvolvimento epidemico, com 
respeito ao local onde se originava, que era uma das 
cadeias da pra^a de S. Sebastiao. 

Deve notar-se que similhante disposi9ao parece 
achar-se jd felizmente modificada, em consequencia 
da atten^ao que se prestou as considera^oes que offi- 
cialmente apresentamos en devido tempo. Aquella mo- 
lestia pronunciadamente mostrou o caracter catarrhal 
propio do clima e das causas que a originaram; mas 
com mais ou menos facilidade cedeu ao tratamento 
apropriado, em que principalmente figurava o riilrato 
de prata. 
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As doen9as do apparelho da visao mais communs 
e mais realmente influenciadas pelo clima de Mocam- 
bique sao: a ambliopia e a hemeralopia. A primeira, 
naturalmente devida A continuada e vivissima ac^ao 
da luz solar reflectida, nao e rara, e, comquanto apre- 
sente alternativas na sua marcha, tende sempre a pro- 
gredir mais ou menos lentamente. A hemeralopia, 
devida igualmente dquellas causas e por ventura tam- 
bem a alimenta9ao, e da mesma f6rma frequente, e 
chama muito mais a atten9ao dos doentes e do me- 
dico ; e especialmente commum nos soldados, haven- 
do epochas em que apparece em maior numero d'elles. 
Esta molestia e ordinariamente rebelde ao tratamen- 
to, e reapparece com facilidade em rasao da perma- 
nencia das causas, o que muito embara9a a sua cura 
completa e definitiva. 

As molestias de pelle tambem nao apparecem aqui 
tantas vezes como nos climas temperados. A primei- 
ra vista, parece que a ac^ao constante de uma tem- 
peratura abrasadora devia ser causa de grande nu- 
mero de molestias de pelle, modificadas de mais a 
mais segundo as diversas ra^as. Nao acontece assim. 
As dermatoses sao, como dissemos, menos frequen- 
tes, e sobretudo as variedades de forma e as com- 
plica^oes sao muito menos numerosas. 

O erythema (simples) mais ou menos distincto, 
segundo a c6r da pelle, observa-se poucas vezes; no 
mesmo caso estd a urticaria. O erythema acompanha 
quasi sempre uma erupfSo vesiculosa de f6rma mi- 
liar aqui mui commum na quadra de maior calor* 
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Esta erup9ao apresenta-se reunida em grupos, em dif- 
ferentes partes do corpo, causando grande prarido, 
e, em certas pessoas, um estado de erethismo extre- 
mamente incommodo. 

N'esta doenfa nptam-se ao principio vesiculas 
extremamente pequenas, cheias de serosidade trans- 
parente, que, a pouco e pouco, se vae tornando 
opaca ate ficar quasi amarella; seccam depois e 
come^am a destacar-se em escamas brancas maiores 
ou menores. E, como se ve, uma doen^a simples, 

• 

cuja evolu^ao ordinaria dura de tres a quatro dias, 
mas que em certos individuos se torna muito incom- 
moda peia facilidade e frequencia com que se repro- 
duz durante todo o tempo da esta^ao quente. Os 
banhos, o oleo de c6co, a agua de colonia e ate o 
alcool simples apressam ordinariamente a terminafao 
da molestia. 

Apparece tambem em Mozambique, especialmente 
nas crean9as, uma especie de pemphigus corrhecido 
pelo nombre vulgar da Ifolhas de fogo. E uma ^rup- 
9ao disseminada por varias partes do corpo, consis- 
tindo em bolhas cheias de serosidade turva, que por 
si se abrem deixando a nii uma pequena parte da 
superficie da derme, a qual em seguida secca ou da 
logar a uma ligeira suppurafao. E uma doenfa ordi- 
nariamente sem consequencias graves, raras vezas fe- 
bril, e que se cura em dez ou doze dias com o au- 
auxilio de topicos emollentes. 

O eczema e de todas as molestias de pelle a mais 
commum, com as suas variedades segundo a parte 
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D^aquelles 1:889 falleceram 76 em resultado das 
seguintes molestias: 

Abcesso do figado 2 

Apoplexia cerebral 2 

Ascite (lesao do cora9ao) i 

Bronchite chronica 2 

Cachexia febril 6 

Diarrhea chronica 2 

Dysenteria aguda 14 

Dysenteria chronica 3 

Eclampsia i 

Erysipela phlegmonosa i 

Febre biliosa dos climas quentes.. i 

Febre perniciosa ataxica 2 

Febre perniciosa comatosa 12 

pebre typhoide i 

. Gangrena do escroto i 

Gangrena das nadegas (a^oites). . . i 

Hepatite aguda 2 

Hepatite chronica i 

Hepato-splenite-chronica i 

. Hydro thorax i 

Indeterminada (recemnascido) i 

Pneumonia aguda 4 

Pneumonia chonica 2 

Ruptura da bexiga urinaria ....;. i 

Tetano espontaneo . . ' 2 

Tuberculos pulmonares 9 

"76" 
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Pertenciam ao sexo feminino 8 

Pertenciam ao sexo masculino. ... 68 



76 

Os doentes eram: 



Europeus 56 

Africanos 16 

Asiaticos 4 



76 

A . sua idade era : 



De I dia ate i anno inclusive ... i 

De I anno a 5 i 

De 6 annos a 10 i 

De 1 1 annos a 1 5 i 

De 1 6 annos a 20 8 

De 21 annos a 25 9 

De 26 annos a 3o 1 3 

De 3 1 annos a 35 6 

De 36 annos a 40 16 

De 41 annos a 45 5 

De 46 annos a 5o 9 

De 5 1 annos a 55 3 

De 56 annos a 60 2 

De 61 annos a 71 i 

"76 
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A posiffio social d'estes individuos era a seguinte : 

. Capitao i 

Degredados 3 

Escravos • . . . . 2 

Gales 4 

Indigentes 1 5 

' Libertos 2 

Maritimos 10 

. Musico , I 

Paizanos 5 

Sargento i 

Soldados 32 . 

A estada media d'estes individuos faiiecidos no 
hospital foi, de 33 '^^Si. 

A propor9ao relativa entre certas molestias mais 
communs e a sua mortalidade foi a seguinte: 

Abcesso do figado 100 7o 

Cachexia febril 3o/oo 

Diarrhea 21 ,896 

Dysenteria 25,33 

Febres endemicas 1,88 5 

Hepatite 26,o3 

Pneumonia 55,67 

Tuberculos pulmonares 76,06 



Estes algarismos estao longe de mostrar com 
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exactidao a proporcional mortalidade das doen9as 
designadas. Por um lado aquella mortalidade e sem- 
pre exagerada pelas condi^oes especiaes e proprias 
do clima em que se acham os individuos na occasiao 
em que sao atacados de qualquer doen^a grave. Per 
outro lado a mortalidade indicada estd muito longe 
da realidade, porque um grande numero de doentes 
sao victimas de uma doen^a intercorrente, que quasi 
sempre e a febre pemiciosa; ficando por este ipotivo 
prejudicada a exactidao da mortalidade de varias 
doen^as especiaes. Isto nao e peculiar a Mofambi- 
que, mas proprio de todas as regioes intertropicaes, 
excessivamente insalubres. Um doente que tem dy- 
senteria morre de diarrhea; um outro que tem hepa- 
tite morre de um accesso pemicioso ; outro tanto 
acontece com os que teem cachexia, pneumonia chro- 
nica, tuberculose e outras graves doen^as quasi sempre 
fataes. A compensagao que se d& entre a exagera9ao 
que notamos, proveniente das condi^oes especiaes do 
clima, e a modifica^ao occasionada na mortalidade 
de certas doen^as, em consequencia das aflFec96es 
intercorrentes, e muito difficil de apreciar. Apresen- 
tdmos aquelles algarismos unicamente para mostrar 
a atten^ao que nos mereceram os respectivos assenta- 
mentos. 



Por uma nota que nos forneceu o administrador 
do concelho da capital, vemos que houve 71 obitos 
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na cidade durante o anno de 1866. Na maior parte 
d'estes casos os doentes nao foram tratados, e nem se- 
quer vistos por facultative algum. Sabe-se que foram 
parar aos dominios do curandeiro, verme cosmopoli- 
ta cuja existencia ninguem desconhece, e que tern 
aqui uma importancia muito particular em consequen- 
cia dos elementos especiaes que Ihe sao fornecidos 
pela avareza, pelo habito e pelo preconceito das di- 
fferentes ragas que vivem n'esta cidade, e que elle 
vae arruinando com muito desembara^o, pouco es- 
crupulo e nenhuma sciencia. 

A nota a que nos referimos nao foi de certo 
tirada de registo meditadamente organisado com 
fim de servir de base a estudos estatisticos. muito 
proveitosos. No entanto serviu-nos para determinar a 
mortalidade que se deu fora do hospital n'aquelle 
anno, e esse era o nosso principal intento. Determi- 
nam-se tambem pela citada nota, approximadamente, 
como vae ver-se, a ra9a e a religiao a que perten- 
ciam OS differentes individuos, o que nos parece nao 
ser destituido de interesse scientifico. 

Os fallecidos f6ra do hospital militar e civil per- 
tenciam A ra9a 

Europea 4 

Africana 55 

Oceanica 2 

India 7 

Desconhecida 3 

71 
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Pertenciam os mesmos fallecidos a religiao 



Ghrista 3o 

Mahometana 14 

Paga 22 

Gentilica 3 

Ignorada 2 
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Divididos por sexos, 46 eram masculines e 25 
femininos. 

Segundo uma estatistica ultimamente publicada, a 
popula9ao da cidade era de 3:741 individuos, sendo 
do sexo masculino 2:196, e do feminino i545, dis- 
tribuidos por 3 80 fogos. 

Na mencionada estatistica notam-se muitas omis- 
soes na indica9ao das idades, nao sendo por esta 
razao de vantagem alguma a noticia que d'ella se 
poderia tirar n'esse senjido. Nao admira tal difficul- 
dade na determinagao das idades, porque tem sido 
este, em toda a parte, um dos capitulos mais difficeis 
da estatistica por diversas e curiosas razoes. Occorre- 
nos repetir aqui um dito muito conhecido de Riche- 
mann. Este homem notavel, depois de ter feito por 
mais de quarenta annos o recenseamento da popu- 
la9ao da Inglaterra, dizia a final que relativamente 
as idades nunca tinha podido obter resultados de 
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confian9a, e que ate em sua propria casa ignorava 
qual fosse, ao certo, a idade de sua mulher e a de 
uma creada. ! 



Mo9ambique, 28 de novembro de 1870. 
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Ghele do seni^o de saade. 



ESBOCO 



JhCERCA DAS' 



MOLESTIAS DE MOCAMBIQUI 



TOPOGRAPHIA MEDICA DA PROVINCIA. 

Os dominios portuguczes na Africa oriental prin- 
cipiam em lo** 41^ de latitude sul, e terminam em 
25* 38^ Acha-se este territorio cortado por alguns 
rios caudalosos, e por outros que cprrem com me- 
nds for9a, e s<5mente engrossam no tempo das chu- 
vas, a ponto de sairem de seus leitos para invadir os 
terrenos circumvizinhos. As suas aguas carregadas de 
lodo e corpos organicos, ficando estagnadas, corrom* 
pem-se e infestam a atmosphera. 

Toda a costa e baixa, alagadi9a e doentia; quasi 
todo o terreno, alids mui fertil, estd inculto, e no que 
foi cultivado conhece-se a maior negligencia. 

Espessos matos, onde nunca penetra um raio do 

sol nem circula livremente o ar, elevam-se em parte do 
8 



112 



solo. As suas arvores esbeltas e grossas de troncx> 
avantajam-se As que sao cultivadas, assim no fechado 
dos ramos como na riqueza das folhas^ de que s6- 
mente em Janeiro se despem, arrojando-as de si em 
tanta copia que logo durante as primeiras chuvas 
comegam a apodrecer e fermentar, e assim contri- 
buem largamente para a insalubridade. N'esta epocha 
comega tambem a murchar e apodrecer o feno (ca- 
pim), que crescera tao alto e tao cerrado que dif- 
ficil era o romper por medio d'elle. A terra, rese- 
quida pelo calor, abre-se As primeiras aguas copio- 
sas, exhalando os miasmas que dentro em si retivera. 

N'este clima, onde o sol parece derramar torren- 
tes de fogo sobre a terra, sente-se, na maior parte 
do anno, excessivo calor ; varia elle comtudo segun- 
do o terreno nos sitios em que o s61o e de areia, 
calcareo ou gordo; nos dois prifneiros e augmentado 
pelo reflexo do sol. 

Os ventos sudoestes reinam nos mezes de junho, 
julho e agosto, e os nordestes em outubro, novem- 
bro e dezembro; os do poente e do levante sopram 
sempre rijos e sao humidos. As noites passam cal- 
mosas, e o sereno (cacimba) cde em grande quanti- 
dade, principalmente da meia noite em diante. 

Algumas vezes, antes do nascer do sol, e depois 
ate As seis e sete horas da manha, estd a terra en- 
volvida em vapor tao denso, que logra occultal-a a 
quem estd no mar a meio quarto de legua distante 
da praia, e obsta a que* os raios do sol penetrem 
atravez d'elle. 



.? 
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As chuvas come9am em dezembro ou Janeiro, e 
duram ordinariamente, mais ou menos, ate fevereiro 
e mar9o. N'estes dois primeiros mezes o ar estd hu- 
mido, o calor e excessivo, quando o nao temperam 
as chuvas; vae crescendo, gradualmente, desde agos* 
to ate fevereiro, e diminue nos mezes seguintes; em 
abril jd e muito toleravel, e as noites e as manhas 
sao frescas. 

Nos mezes de Janeiro, fevereiro e mar90 muda a 
temperatura duas, tres e mais vezes por dia; depois 
de sol intenso, nao e raro ver cair Copiosa chuva, 
sentirem-se trovoes e reapparecer o sol, como antes, 
abrasador. O thermometro nunca desce de 9$*^ F. e 
poucas Vezes sobe a 104^ F. ou mais ^ 

O presidio da bahia de Lourengo oMarques estd 
situado em 25* 58^ de latitude sul, e 45® 35^ de lon- 
gitude a leste do meridiano de Lisboa, em logar 
baixo e alagadi90, e por isso mal escolhido. Com- 
poe-se de palho9as cobertas de folhas de palmeiras, 
e tern agua nativa de soffrivel qualidade. Pouco 
distante d^elle, ao sul, levanta-se um monte, onde se 
respira ar mais puro; e ali que se devia ter estabe- 
lecido a povoa9ao. 

A villa de Inhambane jaz em 2^ 5d de latitude 
S. e 44* de longitude a leste de Lisboa; as suas 
casas sao como as da jd mencionada bahia: foi con- 

1 No anno proximo passado, nos meaes de Janeiro, fevereiro e mar^o, 
thermometro marcou de 8o* F. atd 90* ; em abril, maio, junho e julho, 
de 75* a 89* ; nos mezes restantes, de 87* a 104*. N'este mesmo anno houve 
4? dias de chuva, i7 de trov6es e tempestades, e 89 nevoados. 
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de longitude, emergem do mar as ilhas de Cabo Del- 
gado. Ibo e a principal e a mais povoada. Os habi- 
tantes vivem em palho^s^ e porque as aguas s&o 
pessimas e ha falta d'ellas, sSo obrigados a usar da 
dos po^os. O ar e sadio e o terreno uberrimo. Nas 
ilhas de Querimbas acha-se excellente agua nativa* 
O terreno e fertil. 

Em 1 5*" i^ de latitude sul e 49" 46^ de longi- 
tude a leste de Lisboa estd a ilha de Mozambique 
e a sua cidade.' A ilha e baixa e assente em rocha? 
cercam-n'a ao sul recifes de penedia; tem de coni- 
primento um quarto de legua, e metade d'essa me- 
dida na sua maior largura. Os sens edificios sao con- 

memo de soldados de infanteria e artilheria da for^a militar de Mogam- 
bique para defender a ilha, e salval-a da cobi9a do sultao, que d'ella fora 
expulso em 1862. 

O terreno 6 bom, pordm o ar d pouco sadio, em consequencia das 
emana^oes miasmaticas provenientes das rias, quando na vasante o lodo 
fica descoberto. Nao ha all agua nadva, e os habitantes tSem de ap^oveitar 
a dos P090S, nao obstante ser md. 

Estas condi^oes de insalubridade instam pela mudan9a da povoagao 
para outro local ; e n'isso se estava cuidando, preferindo-se um terreno 
pertencente ao Parapato, na embocadura do porto de Angoche, em frente 
das ilhas do Busio ; nao s6 por ter abundancia de agua nativa, como por 
se prestar melhor ao commercio, o que muito deve concorrer para bene- 
ficiar as condi96es dos habitantes. 

que deixo dito relativamente ds causas que produzem as doen^as 
reinantes em Angoche, e Ihes dao caracteres sui generis, pode applicar-se 
a outras ilhas que ficam proximas d'aquella costa, nas quaes as mesmas 
causas imperam no organismo com maior ou menorintensidade.-^ Manuel 
Lorss Manso, facultativo naval, Relatario datado de 23 de novembro de 
1864. 

1 Hoje ha all bons predios de pedra e cal com terra^os de argama^sa 
batida como os de Mo9ambique. 

' A cidade de S. Sebajstiao, capital da provincia, occupa approxioda- 
damente sete decimos da superficie da ilha. — Roquete, loc. cit. . » 
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struidos de pedra e cal com terra90s, onde os raios 
do soi ferem perpendicularmente, augmentando o ca- 
lor. As ruas, assim como as de todas as villas da 
provincia, nSo sao cal^adas. ^ Na maior parte das ca- 
sas ha cistemas que recolhem, em ^ufficiente quan- 
tidade, aguas da chuva, nas quaes os habitantes 
deitam ferro e pequenas por^oes de cal para eonser- 
val-as e tornal-as mais potaveis e salubres. Rijas vi- 
ra96es lavam a ilha do meio dia por diante, miti- 
gando o calor que sem ellas seria insupportavel. Os 
ventos do norte e do sul sopram algumas vezes fu- 
riosos. Nada posso dizer sobre a salubridade relativa 
dos di versos districtos da provincia.* 

As molestias predominantes n'este paiz sao: fe- 
bres de varios caracteres e typos, phlegmasias das 
membranas mucosas e serosas, dos parenchymas e 
glandulas, lesoes organicas, obstruc^oes, etc. 

CAUSA S GERAES 

Da descrip9ao do solo e da temperatura d'esta 
provincia se podem facilmente deduzir as causas prin- 

1 Cumpre nao esquecer que este relatorio foi escripto em 1845. 

2 Os districtos de Inhambane, Tete e as ilhas de Cabo Delgado teem 
fama de ser menos insalubres que os de Mozambique, Quelimane, Sofalla 
e Louren^o Marques. A salubridade dos difFerentes pontos da provincia 
nSo* esti por consequencia na razao da distancia do Equador. 

A provincia de Mozambique possue algumas fontes de agua thermal 
e mineral, que p6de ser prescripta com grande proveito no tratamento 
m^co de certas doen^as chronicas ; encontrando-se no Mossuril e em 
outras localidades excellentes aguas, que os habitantes do paiz desprezam. 
JA dei conta da analyse a que procedi nas aguas thermaes de Mutiquite. 
~ RoQUiTE, loc. cit. 
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cipaes das referidas molesUas. Eatre as causas mfif^. 
bificas n^esta provincia devem coUocar-se ^m primeko 
logar.a alta temperatura da atmosphera e a iotten^idadt? 
doB raios solares, que promptamente prompvem a pa- 
tne£ac9ao dos corpos organicos, d'onde dimanam exha-t 
la^oes deletereas. Alem d'isso s|io os rates do sad, 
nao raras vezes, a causa evidente de inflamma9d^ 
do encephalo e das suas membranas, hem como do 
seu proloDgamento medullar e membranoso no canal 
vertelbral. 

Actuam tambem como causas predisponentes t^ 
occasionaes os effluvios dos pantanos, que, levanr 
tados no ar durante o dia, se condensam despois do 
sol posto e se precipitam de noite, viciando a pureza 
do ar, diminuindo-lhe a elasticidade e o fluido elec^ 
trico; a humidade do solo, attrahida pelos arbustos 
e pelos matos que impedem a livre circula9ao do ar; 
a falta de cultura; as mas aguas que, em muitos si- 
tios, servem de bebida; a influencia de varios ventos, 
principalmente o do norte e do sul; a difficuldade 
que em pontos circumdados de montanhas elles en- 
contam para dispersar os vapores miasmaticos, como 
acontece em Louren9o Marques, Sena e Tebe; a 
impressao repentina que produz no corpo a Chuva 
que segue ao excesivo calor e sol ardente; as afife- 
C96es moraes, principalmente a tristeza, algumas ve- 
zes causada pela falta dos meios necessarios para 
a subsistencia, e pela desagradavel e ordinariam^sto 
immunda habita9ao, ou pela solidao que faz des- 
fallecer o espirito e gasta o vigor do corpo; a 
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saudade das familias ausentes; o calor atmospherico 
intenso, debilitando a ac^ao de todos os orgaos, com 
^pecialidade a do estomago, e, conseguintemente, as 
fopfas digest! vas em resultado da ac^So exalt^da e 
continua da peripheria, tomando mais imperfeita a 
digestao dos alimentos, augmentando os maus effd^ 
tos de "um regimen improprio; as comidas indigestas 
e sobrecarregadas de temperos estimulantes ; a irre- 
gularidade nas horas das refeifSes; o excess© ou 4, 
deficiencia d'ellas; os banquetes e as ceias alta noitc^ 
e o dcMinir logo depois; o abuso das bebidas alcoo- 
licas e dos prazeres venereos; as noites veladas ao 
jogo, em* posi^ao incommoda, que impede a livfe 
circula9ao do sangue, bastantementete vagarosa n'es- 
te paiz^ principalmente nas extremidades inferiores, 
causando congestoes venosas nas visceras abdomir 
naes. 

Um grande numero de pessoas chegadas a Mo- 
zambique jd vem habituadas a todos os excessos e 
aqui OS redobram, e, em resultado d^elles, padecem e 
morrem, imputandor-se ao clima o que de certo se 
deve attribuir aos desregramentos da vida. 

Entre as causas que predispoem os recemchegado$ 
para facilmente receberem a influencia nociva do clima, 
devem contar-se as mds condi^oes hygienicas em que 
estiveram durante a viagem. Os degredados, trans- 
portados, em grande numero', em algum navio de 
guerra, fechados a bordo em prisao limitada pelo menos 
durante a noite, amontoados uns ao pe dos outros, 
respirando ar corrupto pelas proprias exhalagoes, alir 
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mentando-se com comidas salgadas, e estando privados 
de movimento e limpeza, necessarios d conserva^ao 
da saude% depois de uma viagem longa chegam 
aqui jd desfigurados, quando nao combalidos de enfer- 
midades, com ulceras, escorbuto, dermatoses, gastrites 
chronicas, obstruc96es do figado ou do ba^o, edemas 
com disposi^ao para hydropisias, emfim, cacheticos. 
Se em similhante estado algum d'elles e acommet- 
tido pelas febres endemicas^ nao Ihes resiste. Em 
terra continuam na sua vida devassa e sem freio, e, 
sendo mudados para os presidios, sao all castigados 
duramente pelo seu mau procedimento, vivem em 
atmosphera mais doentia, e alimentam*se ainda com 
comidas mais alteradas; nao e, por isso, para estra- 
nhar que sejam poucos os que vivem por muito 
tempo. 

Outra causa, que tem a mais nociva influencia 
na saude dos soldados d'esta provincia, e a falta de 
um rancho regular, fresco, sadio e sufficiente.* D'ahi 
resulta o empregarem os soldados o seu dinheiro na 
compra de substancias que Ihes sao manifestamente 
prejudiciaes, taes como peixe frito jd alterado e frio, 
fructos nao sazonados, mucate, que e uma especie de 
bolacha feita de farinha de milho ou de arroz com 
sumo de palmeira etc. No tempo do caju fazem 
muito uso do sumo d'este fructo, e ate, para satisfa^ 
zerem o vicio da embriaguez, abusam de certas be- 
bidas alcoolicas, nao desprezando o vinho de caju, 

1 Ja se tomaram as providencias aconselhadas a tal respeito pela 
hygiene. 
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de palmeira, o sumo distillado d'ella (fenim) e 
outras bebidas fermentadas muito nocivas. 

As febres da costa oriental de Africa, que sao na 
maior parte endemicas, teem frequentemente a sua 
origem nas emanagoes miasmaticas dos pantanos d'estas 
regioes. 

Entre essas doengas observam-se as febres inter- 
mittentes e remittentes. N'essas febres nao e raro que 
OS typos intermittente e remittente se succedam reci- 
procamente, cedendo quasi sempre aos mesmos meios ; 
outras vezes mudam do typo intermittente para o 
remittente, ou tomam a caracter typhoide, ou dege- 
neram em pemiciosas, ou tornam-se continuas. As 
febres continuas mudam igualmente frequentes vezes 
para intermittentes e remittentes. 

As doen^as n'este paiz seguem em geral uma 
marcha rapida e irregular, com especialidade as fe- 
bres, que sao muitas vezes acompanhadas de varies 
anom?ilias nervosas e de symptomas perniciosos, gra- 
vissimos ate na invasao d'ellas. 

As febres intermittentes mostram-se, as mais das 
vezes, com o typo de ter9as ou duplas ter9as: algu- 
mas principiam como intermittentes simples ou be- 
nignas, e s6mente no segundo ou terceiro accesso se 
manifesta o perigo, apresentando ellas, com o seu 
typo ordinario, symptomas graves, taes como vomi- 
Ids biliosos no principio do estado algido ou do pe- 
riodo do calor. Nao e raro que sejam acompanhadas 
de excessivos fluxos de ventre, que ora as assimilham 
ao cholera morbus, ora d dysenteria, e de intensa ce- 
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phalalgia e cafdialgia com esfor^os para vonoitar; — ^ 
e que uma syncope, seguindo-se a outca, prostne o 
doente n'um estado soporoso, simtlhante ao apople- 
tico. Algumas vezes urn symptoma s5 encoipre, per 
assim dizer, todos os outros, por exetnplo o irio ex- 
cessivo nao seguido de calor e suor, um exaathema 
passageiro, a congestao pulmonar ou cerebral. Quando 
as febres de accesso teem symptomas proprios das 
affec96es infiammatorias, biliosas, mucosas, nervosas 
ou adynamicas, deve o medico estar prevenido para 
Ihes oppor com energia e promptidSo os meios qae 
possam obstar a um novo accesso. 

. As febres gastricas de qualquer typo s&o quasi sem^ 
pre acompanhadas 4e hypercrinia biiiosa, e raros s3o 
OS casos em que se reconhece como causa a saburra. 
As febres intermittentes — nervosas e typhoides 
— sao acompanhadas nos seus accessos de differentes 
anomalias nervosas em uma ou mais func0es ; denun^ 
ciando-se em aiguns doentes pelo desarranjo das fimc* 
9oes intellectuaes, ou das func9oes da visao e audi^So, 
e ate pelas altera96es da sensibilidade geral; outras 
vezes uma dor vehemente, repentina, inexplicayel, 
que occupa toda a cabe9a ou s6mente metade d'ella. 
Nao e tambem raro que se manifestem dores na 
regiao lombar, nas articula9des, no thorax e no abdo- 
men, com movimentos convulsivos, tosse e solu90S. 
Estes symptomas nao sao constantes na mesma febre 
em todos os accessos, e firequentemente no segundo 
ou no terceiro se apresentam symptomas differentes 
dos do primeiro; desapparecem juntamente com o 
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a^cesao; algumas veizes perem nao acontece asdini^ 
pois tetmina o accesso e persistem os symptcnnaas 
eom ^ £6nna de nervose periodica; em outros casos 
dcsapparecem^ e a febre ccntinua na sna marcha^ 
mno doen^a intermittente e benigna. 

O decurso das febres e ^s vezes lento, nao ^ndo 
aeompanhadas de alteragao da physionomia e de 
pnistra^ao de for^as, como nas perniciosas. A sua 
tennina9ao e geralmente feliz quando os febriiugos 
sac empregados a tempo ; a morte e porem de receiar 
sc o cerebro e a sede dos phenomenos principaes, O 
perigo e imminente quando a febre, quer seja de typo 
GOntinuo, quer intermittente^ toma o caracter adyna*- 
mico^ apresentando-se repentinamente o doeitte com 
a physionomia alterada, a cdr cinzenta da face, a 
lingua, OS dentes e os bei90s ennegrecidos, prostra- 
9ao geral com difficuldade de fazer o menor movi- 
mento, o pulso pequeno e frequente, com loo, 120 
e 140 puisa0es por minuto, decubito dorsal, meteo- 
rismo, resfriamento das extremidades, suores frios, 
viscosos e fetidos, delirio murmurante, dejec96es col- 
liquativas, negras e fetidas. N'estes casos, apesar do 
mais eriergico e adequado tratamento, e quasi certo 
que o doente succumba durante o segundo, terceiro 
ou quarto accesso. 

Os symptomas graves diminuem durante a apjrrexia, 
mas nao cessam de todo. Observa-se frequentemente 
que elles augmentam durante os accessos, e que os 
mtervailos da apyrexia vao <iiminuindo, de modo que 
as febres se toraam remittentes e ate continuas. 
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Outras vezes a urn accesso viotento siegQ9*se no cfia 
seguinte outro com menos for^a, depois d'este appa- 
rece outro ainda mais grave que o primeiro, e durante 
elte succumbe o doente. Estes casos sao os mais 
insidiosos, per deixarem esperar uma mudan9a favc^ 
ravel iniciada pelo segundo accesso, que parece perten- 
cer a uma febre menos grave. O medico que nSo 
tem a necessaria experiencia pode ficar surprehendidQ 
no dia seguinte ao encontrar o doente em perigo de 
vida com um accesso ainda mais pernicioso. 

As febres angiotenicas ou o estado infiammatorio 
das febres intermittentes e raro n^este paiz, e s6mente 
se manifestam nos mezes de abril a julho, atacando 
com preferencia os individuos robustos e os europeus 
recemchegados. 

PATHOLOGIA 

As moiestias d'este clima teem duas causas pro- 
ximas : 

I.* — A respira9ao de uma atmosphera infectada 
com miasmas deleterios, a qual, posta em contacto 
com a superficie da pelle e com os pulmoes, fere 
estes ultimos com um veneno subtil, e, introduzindo-o 
na massa do sangue, modifica-o por um modo espe- 
cial e insensivel, privando-o da sua propriedade esti- 
mulante e vivificante, alterando assim as propriedades 
vitaes, sem deixar em muitos casos post mortem signaes 
de altera9ao material, o que se tem comprovado am 
muitas autopsias cadavericas; 
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2.* — A irrita^ao secretoria (hypercrinia) e dege- 
neragao acre da bilis proveniente da irrita9ao do 
figado, em consequencia da influencia morbifica que 

sol exerce n'este paiz sobre aquelle orgSo, excitaii- 
do primeiro uma phlegmasia na membrana mucosa 
do estomago e dos intestinos, que se estende depois^ 
em casos graves, ds membranas serosas das tres ca- 
vidades — cerebral, thoracica e abdominal — e ao sys- 
tema nervoso cerebro-espinal. A experiencia, em nove 
annos, me tem mostrado que as molestias e a mor- 

1 alidade produzida por ellas augmentam em propor9ao 
com a eleva^ao do thermometro, parecendo que o 
calor e o sol, tao favoraveis d,vegeta9ao, sao, n^este 
clima, funestos ao homem, e Ihe trazem o germen 
da destrui9ao. 

Se para a altera^ao ou inflamma^ao do figado 
pode aqui contribuir a influencia do elevado calor, 
parece admissivel uma altera9ao da bilis. Logo que 
o orgao em que se efFectua a secre^ao e alterado na 
sua sensibilidade, no seu tecido, nas suas fun'c96es 
vitaes e nas suas relates sympathicas ou organicas 
com as visceras proximas, e de crer que a irrita9ao 
do orgao secretor imprima ao humor segregado uma 
irrita^ao tao viva que o tome corrosivo. O exame 
escrupuloso nos traz a convicfao de que as qualida- 
des nocivas, que estes humores podem contrahir, sao 
o producto de uma secre9ao viciosa dos orgaos, que 
OS deteriorou. CuUen, nos seus Elementos de medicina 
pratica^ quando trata das febres intermittentes e do 
cholera morbus, admitte abundancia e altera9ao da 
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bilisv det^rminada pelo calor do clima e ^sta^So, di- 
zendo : ^^Estas molestias dependem da secre^ao augmen- 
^da da bills e do seu derramamento no canal diges- 
tivo, oode^ n'cste caso, excita movimcintos e contraa-*" 
^6es espasmodicas violentas dos intestinos; o qcfe 
me faz acreditar que este liquido, assim derramado 
em maior quantidade que a do Costume, adquira ao 
aa mesmo tempo uma acrimoma mats consideravel* ; 
Posso assegurar qtie n'este paiz a bills representa 
o seu papet em quasi todas as molestias e debaixo 
de difFerentes metamorphoses. Os europeus recem^ 
chegados, especialmente os de temperamento bilioso^ 
cufst acdvidade e sen^ibilidade cerebral sejam muito 
pronunciadas, sao de prompto atacados de molestias 
do figado, particularmente de hepatite e, de febres 
biliosas« Da ac^ao d'esfe clima nao se exime ninguem, 
e todos, mais cedo ou mais tarde, Ihe pagam tri* 
buto. 

TRATAMENTO 

Muita vigilancia exige do facultativo o tratamen- 
to de todas as febres, seja qual for o seu caracter e 
typo, por causa da grande tendencia que ellas teem 
para degenerar em adynamicas, que sao rapidamente 
fataes, nao se Ihes oppondo os meios adequados. 

Nos casos mais simples, em que logo na primeira 
visita observo que o doente tern a face um tanto 
animada, quebramento de for9as, dores nos membros, 
pulso mais ou menos agitado, pelle secca ou humida, 
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pregui^a nos movimentos, inappctencia, insomnia ou 
samno agitado, urina. de c6r vermelha, carregada, 
sede augmentada^ a bdca sem sabor, lingua limpa 
ou com inducto esbranqui^ado, vomiito ou constipa^ao 
de ventre (o que e mais frequente que a diarrhea)^ 
a respira^ao accelerada na mesma propor^ao que o 
pulso, cephalalgia e sensibilidade no epigastro, pre&- 
crevo logo uma bebida diluente e ligeiramente dia- 
phoretica, como, por exemplo,'6 cozimento de cevada, 
juntando-lhe xarope de limao, ou a mistura salina 
simples feita em infasao de casca de limao, juntan- 
do-lhe xarope de althea, e ao mesmo tempo mando 
applicar pediluvios sinapisados e clysteres emoUientes 
ou laxativos. Desenvolve-se ordinariamente a trans- 
piraijao cutanea, favoravel; a febre cessa; as dores 
e mais symptomas desapparecem, e fica somente o 
estado saburroso ou bilioso, com anciedade precor- 
dial, que depoi? se dissipa com um emetico ligeiro 
de ipecacuanha, se nao esta contraindicado pela ir- 
rita^ao ou inflamma9ao da membrana mucosa das 
vias digestivas, ou pela inflamma9ao de alguma das / 
visceras das outras cavidades, ou pela constitui^So / 
apopletica. Por este meio desembara90 o estomago / 
e o canal intestinal do succo gastrico, da bills e fe- j 
zes retidas e alteradas, as quaes podem promover a 
degenera^ao da febre, nos casos em que para isso 
ha disposicao, pelo seu continuo estimulo na mem- 
brana gastro-intestinal. O emetico, alem d^este bene- 
ficio, produz o de entreter e promover favoravel 

transpira9ao 

9 
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No caso de nao estar indicado o emetico, admi- 
nistro um laxante brdndo, e por este modo, na 
maioria dos casos, desapparece a febre. No caso 
cbntrario applico lo ou 12 graos de sulphato de 
quinina. Findo o accesso, o doente entra em conva- 
lescen9a, usando, no . principio, de dieta rigorosa, e, 
depois, da que Ihe esteja indicada pelas suas for^as 
digestivas. Algumas vezes e necessario que o men- 
^^ cionado tratamento seja precedido de evacuafoes 
i ) . sanguineas geraes ou locaes, quando o pulso e cheio 
e duro, mormente em individuos de temperamento 
sanguineo e quando ha tendencia para inflamma9ao' 
encephalica ou pulmonar, ou irritafao gastro-intesti- 
nal muito p^onunciada^ 

Quando a febre no terceiro, quarto ou quinto dia 
ria6 se torna remittente ou intermittente, ha pouco 
a esperar; cresce a gravidade dos symptomas, e nao 
raras vezes a febre, j^ no terceiro, quarto, quinto, e 
ate no setimo dia, toma o caracter ataxico ou 
adynamico, ou ambos,. havendo prostra^ao extraordi- 
naria, insomnia ou somno profundo ; as pupillas estao 
dilatadas, quasi immoveis; a respira^ao e difficil e 



1 Note! que as emissoes sanguineas, principalmente as geraes, eram, 
na maioria dos casos, nocivas, n§o s6 nas doen9as inflammatorias como 
nas febres pemiciosas apopleticas, tanto cerebraes comO pulmonares ; e 
por isso, nSo obstante as opinioes de alguns escriptores medicos, que 
recommendam as emissoes sanguineas gerieies e locaes em certas molestias, 
at^ nos paizes que est&o na zona torrida, eu continuarei a abster-me de as 
aconselhar cmquanto a pratica em outros paizes me nSo mostrar o coo- 
trario do que observei em Mogambique. — Manuel Lopes Manso, facul- 
tativo naval. '9^/atorfo datado de i856. 
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intercortada ; a lingua conserva-se humida, ou faz-se 
cinzenta, de c6r denegrida, secca e coriacea; appa- 
recem solufos pertinazes; o pulso e moderado, com- 
passado ou pequeno, molle e lento ; sobrevem hemor- 
rhagias abundantes de sangue depauperado, de c6r 
escura, que se observa nas epistaxis, ou no vomito^ 
ou na diarrhea acompanhado de bilis negra. 

Todos estes desarranjos das funcfoes cerebraes^ 
da respira9ao e circulafao abatem cada vez mais as 
forfas do doente; as extremidades esfriam, a pelle 
ou fica secca e aspera, ou se cobre de suor frio, 
viscoso e fetido; apparecem parotites e gangrena nos 
pontos da pelle em que o fcorpo assenta durante o 
decubito, carphologia; o pulso estA quasi completa- 
mente deprimido, a face toma a expressao hippocra- 
tica, e o doente perece, havendo tido todos os sym- 
ptomas caracteristicos da febre adynamica gravissima, 
complicada de ataxia. 

Mostrando-se na febre o caracter ataxico, modi- 
fico o tratamento segundo as circumstancias e as 
complica^oes que n^ella se manifestam. Administro 
OS tonicos, logo no principio, quando a debilidade e 
a tendencia para a dissolu^ao e grande, e os debili- 
tantes antiphlogisticos, com prudencia, quando ha 
predisposi^ao para a plethora inflammatoria, em con- 
sequencia, por exemplo, de uma hemorrhagia suppri- 
mida n'um individuo robusto e sanguineo. Se as febres 
devem a sua origem d phlogose intestinal ou paren- 
chymatosa, procedo contra a inflamma9ao local, sem 
perder de vista o estado geral expressado pela febre. 
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Sfe nao existe nem excesso de forq:a nem de debili- 
dade, limito o tratamento aos euidadbs hygienicos, 
acompanhados de algumas bebidas difiusivas ligeira- 
geiramente aromaticas, e ao uso de banhos tepidos. 

No caso, porem, ]A referido, em que a febre 
ataxica e complicada com a adynamica, lanfo imme- 
diatamente mao dos tonicos, e principalmente da 
quina em infusao ou cozimento, ou do sulphato de 
quinina em limonada sulphurica; receito tambem a 
infusao de Valeriana, de serpentaria, de angelica, jun- 
tando^hes as aguas distilladas de flores de larangeira, 
de melissa, canella, hortela,, etc. Havendo grande 
iexcita^ao nervosa, applico com proveito o laudano 
com extracto de quina, ou sulphato de quinina com 
aiguma agua aromatica, ou o almiscar, castoreo, ether 
sulphurico, licor anodino, camphora em pequena d6se, 
etc.; conjunctamente prescrevo os estimulantes deri- 
vativos da pelle, ao principio sem receio (vesicatorios 
na nuca), porem no maior auge da debilidade appli- 
co-os com muita reserva, para nao consumir as 
ultimas for9as que restam no organismo. As aflfiisoes 
de agua fria e a immersSo n'ella promoveram algu- 
mas vezes uma reac9ao favoravel. 

No decursb da mesma febre adynamico-ataxica 
p6de haver necessidade de reeorrer successivamente 
aos methodos oppostos, pelas fcirmas diversas que 
insinua a doen^a ; porem o medicamento principal e 
o unico em que se pode confiar e a quina com os 
seus varios preparados, qiiandb p6de ser empregada 
a tempo. No maior numero de casos, os paroxismos 
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d'estas febres sao mais frequentes de noite que de 
dia, mas sem regularidade relativamente ao typo, 
intensidade, dura9ao e aos phenomenos que os cara- 
cterisam. Algumas vezes suores profusos e urinas 
sedimentosas annunciam a termina^ao das febres, 
mas de ordinario nao se manifesta nenhum pheno- 
meno critico. A morte succede no terceiro ou quarto 
dia, e porem mais frequente do decimo ao vigesimo, 
sem que os symptomas de passagem da vida a 
morte sejam muito sensiveis; as vezes nota-se a 
syncope. 

Nas febres puramente adynamicas tenho muitas 
vezes observado que os topicos rubefacientes e vesi- 
catorios nao tern acfao, ou, se a teem, e muito va- 
garosa, e que as partes onde se forma uma inflam- 
ma9ao accidental ou sem a sua precedencia, bem 
como o logar dos vesicatorios, se gangrenam. N'este 
caso pouco ha a esperar das appiica96es medicamen- 
tosas; algumas vezes sao de muito proveito as fb- 
menta^oes aicooiicas aromaticas, e internamente o 
ether sulphurico e o licor anodino. 

Ha circumstancias que se oppoem as immediatas 
appiica96es tonicas; ainda que o puiso tenha enfra- 
quecido e a face perdido o seu rubor, se a lingua 
esta secca e negra, se o calor e mordaz e a pelle 
secca, n'este caso fazem as iimonadas vegetaes me- 
Ihor effeito, podendo depois ser substituidas, nao ha- 
vendo irrita9ao gastrica, por infusoes de quina com 
os acidos hydrochlorico e sulphurico, e pelo vinho 
quinado. Observam-se, nao raras vezes, no segundo 
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pu terceiro periodo das febres adynainicas alguns 
symptomas muito para receiar: diarrhea com meteo- 
rismo, d6r obscura no hypocondrio direito, excre^oes 
saniosas e muito fetidas, fazendo siippor que haja 
ulcera^oes nos intestines, o que As vezes post mor- 
tem se verifica. N'estes casos tirei a maior vantagem 
da applica^ao do acido muriatico em um cozimerito 
mucilaginoso ou ligeiramente aromatisado, e de clys- 
teres emollientes ou quinados. 

Quando a febre adynamica e compiicada com 
isymptomas biliosos, appiico com proveito, no princi- 
pio, OS vomitorios e laxantes brandos, e immediata- 
mente depbis os acidos vegetaes e mineraes, evitan- 
do as applica96es aromaticas, que sempre augmentam 
o calor, a seccura da pelle e a sede. 

As autopsias cadavericas de individuos, que suc- 
cumbiram A febre ataxica, mostram derramamento 
seroso no craneo e nos ventriculos lateraes do cere- 
bro, e OS vasos sanguineos das meninges congestio- 
nados; o que me fez suppor que o cerebro e as 
suas membranas tiveram alguma lesao, apesar de 
nao ser visivel. A membrana mucosa gastro-intesti- 
nal mostra-se em varios pontos inflammada. 

Nas autopsias cadavericas feitas em individuos 
que foram victimas da febre adynamica, achei o 
ventre entumecido, os tegumentos azulados ou ver- 
des, OS musculos abdominaes lividos, os intestinos 
lividos na sua maior extensao com manchas pretas 
ou cinzentas correspondentes a ulceras da membrana 
mucosa da proximidade da valvulaileo-cecal, no fim 
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do ileon e no principio do colon, Abrindo os intes- 
tines, encontrei ulceras de f6rma elliptica nos referi- 
dos logares, occupando o bordo convexo do ileon, 
no cego e no colon ascendente, , em toda a face in- 
terna, cobrindo-as uma materia fetida, saniosa e pe- 
gajosa. Quando a morte sobrevem nos primeiros 
nove dias de doen^a, apparecem estas manchas, ru- 
bras, roxas, pardas e cinzentas, misturadas com ci- 
catrizes. O cerebro acha-se injectado e nos seus 
ventriculos accumulado um liquido serosp e sangui- 
nolento. O cora9ao, livido e molle, contem frequen- 
temente concre96es polypiformes. O ba90 esta engor- 
gitado e convertido em uma sorte de ma9a livida ou 
preta; em alguns individuos, porem, nao se encon- 
tra n'elle altera9ao especial. 



Alem do tratamento trivial das febres intermit- 

 

tentes notei em muitas circumstancias, quando o 
periodo algido f6ra violento e o calor f6ra seguido 
de pouca transpira9ao, que uma d6se moderada de 
laudano, nao havendo congestao cere;bral, dada no 
periodo do calor, promovera uma diaphbrese franca 
e util, que permittira a applica9ao logo em seguida 
do anti-febril. 

Em circumstancias em que a febre mtermittente e 
complicada com obstruc96es das visceras abdominaes 
por falta de tratamisnto, ou por tratamento intempestivo, 
e que o febrifugo nao e por isso s6 bastante efficaz para 
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removel-as, applico conjunctamente calomelanos e en- 
xofre doirado de antimonio; ordinariamente desappa-' 
recem ao mesmo tempo as febres e as obstruc0es ^. 

As febr6s intermittentes simples -causadas pelosr 
miasmas pantanosos, bem como as quartas e tergas 
duplas, sao endemicas e frequentes n'este clima, e as, 
vezes difficeis de curar. / 

Com estas febres observam-se obstrucfoes do.fi- 
gado, ba^o e das glandulas mesentericas, e frequen- 
temente hydropisias, que algiimas vezes persistera 
depois da febre desapparecef. N'estes casos applico 
OS resolventes e alterantes^ como acima referi. 

Nas febres intermittentes que resistem ao febri- 
fugo, ou que nao dao occasiao de o applicar, desem- 
barafo as primeiras vias; e se n'ellas se manifesta 
complica9ao inflammatoria. e se as febres sao acom-^ 
panhadas de vomitos biliosos, administro, depois de 
uma pequena evacua9ao sanguiiiea, os calomelanc^ 
em d6se de 2 ou 3 graos, de tres em tres horas. 
Este meditt|imento promove as evacua^oes alvinas^ 
faz cessar os vomitos obrando como sedativo, e pro- 
duz uma transpirafao branda^ dando occasiao para 
se applicar p sulphato de quinina. 

1 A quiiMT combate ordinariamente as febres de natureza palustre, 
mas com este tratamento ks recidivas sao frequentes, e se elle se prolonga 
por muito tempo chega em certos doentes a tomar-se inefficaz ; e isto. 
mesmo tive occasiao de verificar tanto no hospital e na clinica da cidade 
de Mo9ambique, cOmo a bordo e em varias povoacoes da mesma costa. 

N'este caso lancei mio do arsenico^ appliquei-o cautelosamente, e 
consegui curar os doentes no fim de dez ou doze dias. Em nenhum d'elles. 
sobreveiu a recaida. Outros collegas applicaram tambem com bom resul- 
tado aquelle energico medicamento. -^ Manso, loc. cit. 
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Algumas vezes observei nas febres biliosas remit- 
tentes, quartas e ter^Ss duplas pertinazes uma erup^ao 
ioflammatoria nos labios e na boca, que degenerava 
em ulceras de riiau caractet, amea^ando de perfurar 
OS labios e a lingua. Pareee que em taes casos estd 
quasi sempre todo o canal digestivo atacado d'esta 
especie de erysipela, Combati os symplomas com 
bebidas emoUientes opiadas e com enxofre doirado 
de antimonio, e mandei lavar as ulceras da boca 
com cozimento emolliente, ao qual addicionei acido 
muriatico. 

Quando as febres se mostram com grande pros- 
tra^ao de for^as, vomitos incessantes em que apenas 
se nota o succo gastrico, e quando ha cephalalgia 
intensa, e de grande utilidade a mistura salma sim- 
ples feita em infusao de macella ou quassia ^ a apy- 
rexia que se segue, permitte a applica^ao do febrifugo. 
Nas febres remittentes biliosas tenho visto apparecer 
a suffusao amarella em todo o corpo, durante o 
decurso da doen9a, algumas vezes no primeiro periodo, 
porem mais frequentemente no fim. 

No momento em que estou tra^ando •:cstas linhas 
esta entregue aos meus cuidados um doehte em que 
observei um accesso febril apparentemente &em gra- 
vidade, e que, no fim de vinte e quatro horas de 
doenfa, ficou c6r de laranja. A febre ja durou setenta 
e duas horas sem fazer remissao, exacerbou-se coni 
frio intenso ; sobrevieram vomitos incessantes ; a lingua, 
ate entao limpa, cobriu-se de um inducto amarellado 
escuro; o pulso tornou-se cheio e duro, a cardialgia 
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vehemente. a pelle secca e sSde intensa. Nao ha 
cephalalgia. 

N^estes casos a termina95o e, algumas vezes, fatal^ 
e ate quando se logra obter um exito feliz, persiste 
a amarellidao por algumas semanas. Costumo empre- 
gar em similhantes casos os calomelanos na d6se de 
4 a 5 graos, de quatro em quatro horas, ate que o 
ventre fique livre e haja franca transpiracao ; conti- 
nue depois com o mesmo medicamento em ddses 
mais pequenas, ate que a febre se torne intermittente 
ou se fa^a uma remissSo mais larg% para poder 
applicar o sulphato de quinina em alta d6se, a fim 
de obstar a novo accesso. 

Nunca observei que o febrifugo durante as remis- 
soes produzisse boni effeito. ^ ' 

As phlegmasias das membranas mucosas sao muito 
frequentes n^este clima, principalmente as da mem- 
brana mucosa gastro-intestinal. Exist em s6s ou com- 
plicadas com outras affec^oes morbidas, por exemplo, 
com as inflamma96es dos parencj^mas e das glan- 
dulas, e com as inflammafoes das memfaranas sero- 
sas, sendo vulgares as gastro-hepatites, gastro-spleni- 
tes, gastro-encephalites, gastro-pleurites, etc. 

Estes differentes estados pathologicos provem pr- 
dinariamente da repercussSo do suor, ou refluxo da 
transpira^So que ataca differentes orgaos simultanea- 
mente, epoe em risco outros que teem rela^ao com 
elles. A primeira indica9ao n^estes casos e restabele- 
cer a transpiracao por meio de bebidas emollientes 
diffusivas e estimulos exteriores. Algumas vezes, porem. 
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e primeiro necessario empregar, com muito cuidado, 
as evacuafoes sanguineas e outros meios antiphlogis- 
ticos. Raras sao as molestias n'este paiz que nao 
estejam complicadas com a irritafSo gastro-intestinal 
da membrana mucosa. 

As d.ysenterias kvam muitos europeus e asiaticos 
d sepultura; verdade e que a este facto nao sao es- 
tranhos os excessos e a intemperan^a d'elles, mais 
ainda do que a acfao do clima. As forcas do esto- 
mago diminuem com o abuso das bebidas alcoolicas, 
as suas fibras enfraquecem, a membrana mucosa 
gastro-intestinal soflFre uma irrita^ao continua, que 
facilita ou causa a dysenteria. Esta molestia e n'este 
clima quasi sempre acompanhada de tebre remittente, 
a qual, na minha opinifio, e antes o efFeito do que 
a causa da dysenteria; outras vezes porem appafece 
a dysenteria, depois das febres intermittentes, como 
eflFeito d^ellas. 

Quasi sempre tenho achado proveitosa nas dysen- 
terias a applica^So de sanguesugas no hypocondrio di- 
reito, na regiao hypogastrica ou no anus, no principio, 
quando a diathese inflammatoria predomina. Preserevo 
depois um emetico de ipecacuanha, o qual, alem de' 
desembara^ar o estomago da bilis, expelk emi grande 
parte as materias que, mui adherentes A membrana 
mucosa 'gastro-intestinal, estejam promovendo algumas 
evacua^oes muco-biliosas e de fezes que ainda se 
acham retidas, e suscita ao mesmo tempo diaphorese 
favoravel. No dia seguinte receito um laxante de 
oleo de ricinos; em seguida deixo tomar duas ou 
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tres doses de calomelanos com rhuibarbo e uma pi- 
lula de opio d noite. Semicupios e clysteres emollientes 
apressam a cura, quando o doente soffre espasmo 
da bexiga e as dores do ventre sao violentas. 

Este tratamento que tenho seguido e raro que 
nao seja proveitoso. Observe! que os adstringentes 
applicados no principio da dysenteria, e quando cona 
as evacua^oes ha dores do ventre e tenesmo, sao 
muito nocivos, e que o resultado e quasi sempre fa-r 
tal. O meteorismo entao incommoda muito o doente; 
as dores tornam-se violentas, o tenesmo quasi con- 
tinuo, o espasmo da bexiga insupportavei, a sede 
intensa, e os S0IU90S sao percursores da gangrena e 
da fnorte. Quando porem ha so frequencia de deje- 
Cfoes sem dores e sem tenesmo, estao indicados os 
adstringentes. 

Algumas vezes teem as dysenterias grande ten- 
dencia para serem seguidas de gangrena dos intes- 
tinos. N'estes casos, depois de ter feito evacuar a 
materia que offende o canal intestinal, prescrevo logo 
o cozimento satur^do de tamarindos com sulphato de 
soda, e 6. noite uma pilula de opio. No dia seguinte 
fa^o tomar o cozimento simples de tamarindos, e a 
noite outra pilula. Depois applico uma bebida aro- 
matica ou tonica com um acido vegetal ou mineral, 
e completo o tratamento com a quassia ou com a 
quina. 

Nas dysenterias em que ha consideravel febre 
cpntinua, tenesmo e colicas intensas, e evacua^oes. 
pequenas e frequentes de sangue e mucosidades, ' 
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tenho applicado com muita vantagem os calomela- 
nos, na dose de seis ou mais graos em todas as 
cinco ou seis horas, ate produzirem tres ou quatro 
dejec^oes copiosas. Continiio entao a dar o mesmo 
medicamento, porem em d6ses pequenas, e juntamente 
rhuibarbo e opio. Ordinariamente ao ^exto ou oitavo 
dia ]A o doente p6de usar dos tonicos; a cura fica 
completa no decimo segundo ou decimo quinto dia. 

N'estes casos raramente se observa o ptyalismo, 
aindaque a d6se dos calomelanos seja excessiva; to- 
davia suspendo a applica9ao d'elles logoque as gen- 
givas entumecem, tomando-se os bordos da lingua 
humidos. 

Tenho visto quando a prositra9ao acompanha, 
desde o principio, a dysenteria, e o doente se queixa 
de anciedade na regiao precordial, que o emetico 
estd com preferencia indicado, e que depois de ha- 
ver este medicamento produzido os sens effeitos, o 
doente, em vez de estar mais abatido, sente-se mais 
animado. O mesmo acontece depois da applicafao 
dos purgantes, os quaes, ainda que repetidos em 
dois ou tres dias seguidos, nao debilitam e prostram 
tanto OS doentes como as evacua96es dysentericas 
com tenesmo. 

As dysenterias grassam n'esta provincia em maior 
numero nos mezes de Janeiro a maio e nos de setembro 
e outubro, e algumas vezes tomam-se epidemicas\ 

1 Na dysenteria chronica tambem vi aproveitar o tratamento eva- 
cuante, applicando-se conjunctamente o sub-nitrato de bismutho em alta 
d<)sei — Mans J loc, cit. 
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Nas autopsias reconhece-se que, em casos de 
dysenteria, a inflamma^ao e a gangrena se haviam 
apoderado igualmente do colon e dos intestinos- del- 
gados. O ileon acha-se muito inflammado, e no colon 
encontram-se entre as duas membranas tuberculos 
em diversos estados e tamanhos, umas vezes de c6r 
roxa e duros, outras cinzentos e contendo um fluido 
sanguinolento ou purulento, e a tunica mucosa em 
parte destruida. 

A hepatite abserva-se frequentemente n'este paiz ; 
e aguda ou chronica ; occupa todo o parenchyma do 
figado ou e superficial. No estado agudo e acompa- 
nhada de symptomas intensissimos de phlogose, que 
e urgente combater, promptamente e com energia, 
por meio de sangrias geraes e locaes, de laxantes 
brandos, bebidas, clysteres, fomenta96es e cataplas- 
mas emoUientes ; um vesicatorio applicado mais tarda 
sobre a regiao hepatica contribue para remover total- 
mente a dor. 

Se com este tratamento a dor ainda continiia, 
embora com menos intensidade, applico, com bom 
xesultado, interna e externamente, os preparados mer- 
curiaes bem como o enxofre doirado de antimonio 
com extracto gommoso de opio. 

A hepatite chronica e vulgar, e nao sendo con- 
venientemente tratada nao e raro formarem-se abce- 
sos no parenchyma do figado. 

Na maioria dos habitantes d'esta provincia encontra- 
se em maior ou menor grau o engorgitamento do figado 
e do ba90, em corlsequencia das repetidas febres. 
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As pleuresias e pneumonias nao sao raras n'este 
paiz, e acommettem principalmente os europeus e 
OS asiaticos. Sao perigosas, porque, attenta a pouca 
gravidade dos symptomas que no principio apresen- 
tam, o doente nao recorre logo ao facultativo. A san- \^\ 
gria e algumas vezes necessaria no principio da doen9a, 
porem na repeti9ao d'ella deve haver a maior circum- 
spec9ao, porque o seu uso immoderado em indivi- 
duos debilitados pelo clima augmenta a prostrafao 
das for9as, occasionando a consump9ao pulmonar e 
a hydropisia. Quando depois da sangria a d6r con- 
tiniia, tendo cedido os outros symptomas, applico um 
vesicatorio sobre o logar da d6r e prescrevo o lau- 
dano para uso interno. E porque a pleurite ou a 
pneumonia e geralmente complicada com o estado 
bilioso, prescrevo, depois de uma sangria moderada, 
geral ou local, laxantes brandos, nitro em bebidas 
emollientes; se a febre e consideravel e nao cede a 
estes meios, applico o tartaro eipetico segundo o 
methodo de Rasori. Este medicamento desembara9a 
o tubo digestivo da bills e das fezes retidas, e pro- 
move uma transpira9ao salutar. Quando febres remi- 
tentes acompanham estas doen9as, julgo indicado o 
laudano nas exacerba9oes ; promovendo a transpira- 
9ao apressa a opportunidade para se applicar o sul- 
phato de qiiinina, que obsta a um novo accesso. 

Uma doen9a peculiar a este paiz, chamada pelos 
indigenas itaca (palavra da lingua m^cua, que signi- 
fica for9a, violencia) apparece por effeito da supres- 
sao da transpira9ao, durante ou logo depois do coito, 
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e ate em segukla A expulsao mvoluntaria do se- 
men. 

As causas d'esta suppressao podem ser de diflSc^ 
rente natureza: mudan^a repentina de temperatura, 
susto, etc. O quadro symptomatico e variavel, Os 
symptomas que geralmente se observam sao: nosto 
pallido e desfigurado (algumas vezes animado, os 
olhos scintillantes e sensiveis A impressao da luz, a 
sclerotica congestionada) : vertigens; cephalalgia in- 
tensa; insomnia ou somnolencia; muita sede; a lin- 
gua secca, aspera e rubra, ou coberta de inducto 
esbranqui^ado ; pulso pequeno, deprimido, nao cor- 
respondendo A robustez individual, outras vezes cheio 
e duro; quebrantamento das for^as; ddres agudissi- 
'mas na nuca e em toda a extensSo da espinha dor- 
sal, prindpalmente na regiSo lombar e nas extremi- 
dades inferiores; a respira^ao alta e laboriosa; o 
epigastro e o abdomen mais ou menos sensiveis; 
tonstipacao de ventre obstinada ou vomitos e diar*- 
rhea; pelle urente e secca. As dores, vertigens e 
irrita9ao gastro-intestinal sao symptomas constantes, 
embora nao haja febre. 

O tratamento deve ser modificado segundo a na- 
tureza da doen^a. Tratada a tempo, tem quasi sem^ 
pre feliz exito, porem sendo descurada degenera nao 
raras vezes em febre ataxo-adynamica ^ e termina 
pela morte dentro de vinte e quatro horas, trinta e 
seis ou setenta e duas horas depois da invasSo, por 

1 Na opiniao de alguns observadores esta doen^a e uma das varie^ 
dades da febre perniciosas. 
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apoplexia fulminante, cerebral ou pulmonar^ ou sem 
deixar vestigios no cadaver. 

Nao havendo motivo para receiar um ataque 
apopletico, a primeira indica^ao e restabelecer a 
transpira9ao por meio de diaphoretiqps e estimulos 
da pelle. Empregam para esse fim os habitantes do 
paiz OS seguintes meios : aquecem sal, areia, mechueira, 
cinzas, milho flno, etc., e mettem estes objectos den- 
tro de um sacco e . applicam-o sobre todo o corpo, 
principiando pelas extretiiidades inferiores, demoran- 
do-o, ate empolar a pelle, nos logares onde a ddr 
e mais forte. Quando ha febre, nao applicam o esti- 
mulo antes d'ella haver declinado. Empregam inter- 
namente o cozimento da raiz de maceira brava, de 
escorcioneira, e, mais frequentemente, o cozimento 
da raiz que denominam raiz itaca (miissangalabq) , 
que se encontra nas ilhas de Cabo Delgado, a qual 
tem propriedades diaphoreticas e sabor amargq. O 
estimulante cutaneo e as bebidas applicam-se segundo 
a dura^ao da d6en9a. Ha entre os indigenas o in- 
vencivel preconceito de que as evacua9oes sanguineas, 
OS purgantes e vomitorios sao, n'este caso, nocivos, 
ainda que por circumstancias ocgorrentes parefam 
estar indicados, e por isso algumas vezes sao victi- 
mas da sua obstina9ao. 

Quando o doente tem a face pallida, o rosto 
desfigurado, os olhos sem lustro e fitos n'um ponto, 
o pulso mui deprimido, dores agudas nos musculos 
cervicaes, dorsaes e sacro-lombares, sem grande d6r 
no epigastro, abdomen e as extremidades frias, dei- 
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to applicSf estiraido por todo 6 cofpo tio ftiaior 
grau de calor possivel. Obsefvandfo-se ^ pillso du- 
fante esta opera?lt), 6 ftdmlfavfel Vef cortlo A pro^ 
porfSo que o estJmub vae operatido, o pufeo se 
desenvotve, tomandt>se cheib, sem duteta^ bs olhos 
retdbram o brifho, a face ahimd-se e a pelle desco- 
rada toma a sua cdr normal. O doente, beiti coberto 
de tdupa, tOma a infusao de flor de sabugueiro oil 
db tasck de limSo, com acetato de ammoniaco, ^tie 
pfodtix uma transpira^o branda e geral, diminuitido 
as dOrei^ e ols mais symptomas. Por meib de clyste- 
res emoliientes ou laiativos, segundo o estadb doS 
intestinos^ promovo as evacua96es alvihas. Conti- 
huando este tratamento, desapparece no segundo bii 
terceitb dia a doen^a, restandb apenas o estado sa- 
burfoso, que facilmente se remove com um laxante. 

Quahdo o doente tern vomitos, prescrevo-lhe a 
rnistUra saliila simples feita em itifusSo de macella e 
casca de limSo; se ha diarrhea, receito um cozi- 
meillo emoHiente mucifaginoso com xarope de dia- 
cbdio. Assim o votnito como a diarrhea aplacam-se 
logo que se restabelece a transpifafSo. 

Se apparecem symptomas de encephalite, congestSo 
cerebral intensa, gastrite, gastro-cnterite, etc., applico, 
segundo as circumstancias, primeiro as evacua^5es 
Sanguiheas geraes e locaes, sanguesug^s nas apophy- 
ses mastoideas, no abdomen, na regiSo sacro-lbmbar 
bU no anus, etc., ventosas e vesicatorios na nuca, 
principaimente havendo o estado cbmatoso. Os espas- 
mos B bs desarranjos nervosos cedem aos opiados. 
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A f^bre que acoinpanha esta 4oen9a^ nap^ sendo 
convejiientemente tratada no come9a, toma facUmentje 
o caracter ataxico ou adynamico,e torna nece^sarip 
o tratamento apropriado. Na autopsia cadayerica de 
individuos que succumbiram a e^ta doenfa, acham-§e 
as veze3 muito congestionados ps vasos sanguineos 
do cerebrp, muito injectadas as suas mexnbrana§, 
bem como a medulla espinal, sigaaes de congestap 
pulmonar; outras vezes encpntra-se a membrana mu- 
cosa gastro-intestinal inflammada, o figado aqgnj^r 
tado de volume, a bexiga felea cheia de bilis grossa, 
viscosa, melacea e ^e cor preta, e derramamentp de 
bills nos inteslinos. Em casos mais graves apparecem 
todos OS signaes que deixa post mortem a enterUe 
foUicolosa, com derramamento seroso nos ventriculos 
lateraes do cerebro, e, quasi constantemente, pequena 
quantidade de liquido no sacco da arachnoidea ver- 
tebral, na proximidade da cauda equina. Quando a 
morte foi fulminante, nada se encontra notavel. Sera 
£L doeufa uma inflamma9ao do systema cerebro-espi- 
nal, manifestada pelas dores agudissimas e pelps 
demais symptomas da sensibilidade nervosa, expres- 
3ados pelos nervos que n^elle teem a sua origem e 
que se acham comprehendidos na inflamma9ao? O 
resulta.do salutar da applica9ao do estimulo sobre a 
pelle, com extraordinaria e violenta diversao, .parece 
favprecer esta hypothese; e porem mais natural sup- 
p6r que a membrana mucosa gastro-intestinal seja a 
primeira atacada, attenta a sua maior susceptibilidade, 
e que OS plexos nervosos do abdomen, excitadps e 
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imtados, propaguem a irritabilidade d medula espinal 
e ao cerebro, Quando a morte e fulminarite, nSo 
deixa signal da sua causa no cadaver; por isso me 
parece que essa causa, qualquer que ella seja, actudu 
como um veneno estupefaciente. 

Matunica ou mapute (em lingua landina) e uma 
especie de angina maligna ou gangrenosa, putrida, 
que primeiro grassou epidemicamente na costa do 
Natal, e em Louren^o Marques, onde depois se tor- 
nou endemica. 

Esta doenfa da boca, pharynge e larynge e in- 
sidiosa, e comefa com symptomas quasi imperceptiveis, 
depois d6r surda ou pungitiva no thorax, parecendo-se 
com a da pleurite; outras vezes annuncia-se com 
cephalalgia, pulso febril, calor, seccura da boca e 
pelle, anorexia, ligeiras dores no pesco9o e garganta. 

Logoque qualquer individuo d'aquellas localidades 
sente os mencionados incommodos, chama-se um 
curandeiro landim, o qual Ihe denomina a doen^a 
mapute, e come^a o tratamento. Depois de Ihc haver 
raspado a lingua, dd-lhe para bebida e gargarejo um 
cozimento de plantas amargas e aromaticas. Com 
este mesmo remedio manda fomentar e amassar a 
pelle no logar onde a dor come^ou, na garganta e 
nas temporas. Feito isto uma ou duas vezes, applica 
tambem em bebida e gargarejo a casca da xibaca* 
reduzida a p6 e misturada com vinagre e sal. Esta 

^ A casca da xibaca ^ muito parecida com a casca da quina, tern 
sabor amargo e aroma ,um poucp picante. A aryore a que pertence ^ indi- 
gena dos matos do districto de Louren^o Marques e da costa do Natal. 
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applicafao e. continuada durante dais qu tre^. dias, 
findos OS quaes o: doente se acha livre do incommodo. 
Se por negligencia ou por nag conhec^r a doen9a, p 
individuo acommettido por ella nao se trata ate ao 
terceiro dia, e difficil cural-o; a lingua comefa a in- 
char, o pulso some-se, a prostra^ao augmenta, a lin- 
gua tornarse mais volumosa, o doente escarra e 
delta sangue negro e fetido pela boca, que difficil- 
mente abre, e finalmente morre. 

A respira9ao e a degluti^So sao difficeis e dolo- 
rosas no principio da doen^a por apparecerem na 
lingua e pharynge muitas pustulas de c6r rubra, roxa 
ou cinzenta. Supponho que a morte e o resultado da 
gangrena nos bronchios e no canal alimentar. No 
primeiro periodo deve o tratamento antiphlogistico 
combater a inflamma^ao; no segundo todos os anti- 
septicos estao indicados. A quina em p6 ou em cozi- 
mento com vinagre cura a doenfa; tambem este 
cozimento se emprega como preservativo em repeti- 
dos gargarejos. 

A matuniga era desconhecida em Louren^o Mar- 
ques antes de iSSy, epocha em que foi ali introdu- 
zida por gente que vein da costa do Natal, d'onde 
e oriunda, ou os seus germens foram trazidos pelos 
ventos do interior. Hoje nao consta que ella seja 
contagiosa. Em iSSy, i838 e iSSg fez muitas vif- 
timas tanto entre os moradores, escravos e indigenas 
libertos, como nas familias hoUandezas provenientes 
do Cabo da Boa Esperan9a, ate que^ acertaram no 
tratamento apropriado. Todos os recemchegados sem 
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excep9S{v ^^^ ^^ ^^^ acautelam usando do indicadGk 
preservativo, $&o acommettidos pdo tnapute. Ccmsta qud 
esta doeti^a )i chegou ate ds margens do norte do 
rio do Oiro, causando ali estragos espantosos. 

Os habitantes do Rio de Sena chamam felang de 
carrapato a uma affec^ao febril que se manifesta em 
todos OS recemchegados, embora pare9atn estar ac-^ 
climados no resto da provincia. 

A causa da doen^a attribue'^se a mordedura do 
carrapato (animal pequeno^ redondo, de peUe lisa e 
alvadia, que $e pegaao gado, aos cdes, etc.). 

Esta febre e muitas vezes intensa e acompanha-^ 
da de deiirto, por^m os moradores curam-na com 
facilidade. O remedio que applicam e asqueroso; 
julgo que a sua efficacia consiste nas nauseas que 
causa. E este remedio o proprio carrapato, reduztdo 
a p6 ou pisado, que d3o a beber n'um liquido es-? 
pirituoso. 

Os indigenas para se preservarem da humidade 
do terreno e d'estes hospedes perigosos, construem 
as suas palho^as sobre estacas com 4 a 6 pes de 
altura. 

O exanthemas sSo vulgares n'este paiz; na sua 
f6rma e marcha nSo tSem differen^a notavel dos de 
igual natureza em outras partes. 

. Entre as derrriatoses apparecem com frequencia 
as do ^enero mycosis (segundo Alibert), principal- 
mente entre os pretos, que Ihes chamam bubas. 
Observei os mycosis framboesoides, fungoides, syphi- 
loides e tuberculoses; a sua variedade, f6rma e mar-^ 



dui sSo exactatiHSnte :as q 

bert na sua oMonographia 

Os preparados mercui 
exteriormente, aproveitam 

Quando as ulceras, os 
sSo renitteiUes e acotnpan 
obtem*se bom resultado < 
de antimomio, continuada: 

A elephantiasis dos gr 
n'este paiz; observa-se p< 
arabes, mojojos e pretos; 

A elephantiasis escrot 
indigenas, chegando o eici 
dinario volume. 

Os habitantes d'esta p' 
e asiaticos como os indigE 
atontcas, que chegam a 
destruir profundamente as 
apparecem com preferencia 
em individuos que padecei 
abd«ninaes, mostrando ter 
doen^as. A morosidade da 
extremidades inferiores e n'< 
obstaculos que aquellas obs 
ulcoras sao dilficeis de cun 
tratamento interno dirigido 

Nas grandes e pequeni 
tenho feito, e em cases d' 
sobraveiu o tetano, que e I 
da zona torrida, e, pelo 
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suppura^ao, granula9ao e Gicatriza9fio progrediam sem 

obstacqios. 

MEIOS PROPHYLATICOS 

Os europeus que tenham de vir a Mozambique 
devem escolher a epocha da partida, de modo qiie 
logrem desembarcar aqui nos firjs de abril ou nos 
priijcipios de maio. Assim, havendo mais tempo entre a 
sua chegada e a esta^ao de maior calor, podem ha- 
bituar-se gradualmente ao clima. 

Os individuos de complei^ao muscular e plethorica, 
cuja energia vital e mais desenvolvida ; os adoles- 
centes de constituigao athletica, fortes e vigorosos; os 
que abusam das bebidas alcoolicas; os que se nutrem 
exclusivamente de substancias animaes, seguindo um 
regimen excitante, contrahem mais facilmente as mo- 
lestias d'este paiz; os de constituizao fraca e valetu- 
dinaria estao menos expostos a ellas. 

Boa alimenta^ao durante a viagem e a ac9ao do 
ar livre e puro do mar concorrem para evitar aos 
europeus as doen^as de que podem ser acommetti- 
dos logo que desembarcam. 

A regularidade do regimen, o cafe pela manha, . 
a abstinencia das bebidas alcoolicas, exceptuando 
apenas o vinho com agua As comidas, os banhos 
geraes, pouco demorados, frios, come9ando-se poremi 
na epocha da chegada por tomar banhos mornos, 
preservani das febres endemicas. Concorrem tambemi 
poderosamente para este fim os seguintes meios : 



conservar sempre o ventre 
sivel OS excesses de qualqi 
cimba, a frescura (]as nohes 
antes de nascer o sol; pr 
e acautelar-se contra as su 
usando de flanella sobre a 



Mo^mbique, i de jan< 
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